€ছিন্লল্িন্ন তল্ত্রাঙ্গজেল্ 
জল-চিকিৎসা 


পৃথিবীর শ্রেঠ জল-চিকিৎসকগণের পদ্ধতি অনুযায়ী 
জল, মাটি, উত্তাপ, বার ও পথ্য প্রভৃতির 
সাহায্যে কিনা খরচে ঘরে বসিয়া 
সচরাচর দুষ্ট কোগের 
চিকিৎস।-পুস্থক 


“বৈজ্ঞানক অক-ঢকিতজ।' প্রাদেত। 


শ্রীকুলরঞ্জন মুখোপাঁধ্।ার প্রণীত 


| 4১1) 7551)05 26525 00 1১5 06 820) ] 


প্রকাশক 
শ্রীভুবন মোহন মন্জুমদীর 

উদ্তী ওক 

২৩৪) কর্ণওয়ালিস সীট, কলিকাতা 


প্রাপ্তিস্থান 


১। গ্রন্ছক্ষান্দেন্স নিকট (নূতন ঠিকান। ) 
১১৪২ বি) হাজর। রোড, কালীঘাট, কলিকাতা! 


২। জ্ীগুক্ষচ আাই্র্রল্তরি 
২০৪+ কর্ণওয়ালিস বট, কলিকাতা 


৩) গুক্রকলীস্ন চ্ট্রোপ্পীত্যাক্র এও সমস 
২৯৩।১1১, কর্ণওষালিস দ্্রীটঃ কলিকাত। 


ও কলিকাতার সকল প্রসিদ্ধ পুত্তকালয় 


র বিহারী সরকার 
মেট্রোপলিটান প্রি্টিং এও্ড পাবলিশিং হাউস লি 
৯*নং লোক্পার নারকুলার রোড, ইন্টালী, কলিফাতা। ॥ 


নিবেদন 


আমার “বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা” পুস্তকে জল-চিকিৎসার 
মূলনীতি এবং তাহার বিভিন্ন, প্রয়োগ পদ্ধতি সম্বন্ধে বিস্তৃতভাবে 
লেখা হইয়াছে । এই বই খানিতে প্রতোকটি রোগ ধরিয়া তাহার 
চিকিৎসা বিধি দিতে চেষ্টা করিলাম । এই সঙ্গে প্রত্যেকটি 
বোগের সংচ্ভা, কারণ, *রোগলক্ষণ, পথা ও অন্যান্য নিদেশও 
ন্ববিস্তারে লিখিতে চেষ্টা করিয়াছি । 

বিস্তারিত ভাবে লিখিবার জন্য কোথাও কোথাও চিকিৎস'- 
বিধি অত্যন্ত দীর্ঘ মনে হইতে পারে ; কিন্তু সকল সময় অতটা 
করিবার যে আবশ্যক হয় তাহা নয়। তথাপি রোগ অত্যন্ত কঠিন 
হইলে যে বাবস্থা অবলম্বন কর! উচিত, তাহাই আমাকে দিতে 
ইইয়াছে। 

“বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা'' প্রকাশিত হইবার পর বাঙ্গলার 
বিভিন্ন জিল! হইতে এবং বাংলার বাহির হইতেও বহু রোগী 
আমার নিকট চিকিৎসা করিতে আসিয়াছে। কলিকাতা ও 
কলিকাতার সম্মিকটেও বনু কঠিন কঠিন রোগী জল-চিকিৎসার 
দ্বারা আমি রৌঁগমুক্ত করিয়াছি । তাহ ব্যতীত বন্ছু রোগী ডাক- 
যোগে ব্যবস্থা পত্র নিয়া আরোগ্য লাভ করিয়াছে । আমার খুব 
ইচ্ছা ছিল, এ-সকল ঠিকিৎসার আশ্চর্ধ গল্প এই পুস্তকে প্রকাশ 
করিব; কিন্তু এই বইখানি এত বড় হইয়া গেল যে, আমার সেই 

« চাপিয়া। রাখিতে হইল । বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎস। 
নত, ১8 রখই দ্বিতীয় সংস্করণ বাহির হইতেছে । এ্র-সংস্করণে 
/ হার কৃতকট। সিবেশিত করিব ভাঁবিয়াছি। 


০০, 


আমার জল-চিকিৎসার বইখানা যেমন গৃহস্থেরা ক্রয় করিয়া 
ছেন, তেমনি ডাক্তার কবিরাজেরাও যথেষ্ট ক্রয় করিয়াছেন । 
চিকিৎসকেরা যদি এই চিকিৎসাবিধি কার্ধকর ক্ষেত্রে গ্রহণ করেন, 
তবেই কেবল ইহা! ব্যাপক ভাবে চলিতে প্টরে। ইহা একান্ত 
পরিতাপের বিষয়, যুরোপ ও আমেরিকার বিভিন্ন চিকিৎস! 
বিদ্যালয়ে ষেমন জল-চিকিৎসা পড়ান হয়ঃ এ-দেশে সেরূপ কোন 
বৃন্দোবস্ত নাট । অথচ সকল ডাক্তার কবিরাজই ম্বেদ ও স্পঞ্জবাথ 
প্রভৃতি জল-চিকিৎসার বিভিন্ন পদ্ধতি অল্পাধিক রূপে প্রয়োগ 
করিয়া থাকেন ; কিন্তু বু সময় আমি দেখিয়া বিস্মিত হষ্ট,'যে- 
ভাবে স্বেদ দেওয়া হয়, অথবা স্পঞ্জ কবান হয়, তাহাতে উপকার 
অপেক্ষা অপকারের সম্ভাবনাই থাকে বেশী। 

যে-চিকিৎসাবিধি বতরানে একাম্ত্ অপরিহার্য, তাহাক 
বৈজ্ঞানিক প্রয়োগ বিধিগুলি জানিয়া লইতে কাহারও কোন 
আপত্তি থাকা উচিত নয়। বিশেষত এই চিকিংস এলোপ্যাথি, 
হোমিওপ্যাথি, কবিরাজী প্রভৃতি সকলের সাঙ্গেই চলিতে পারে। 
ডাঃ কেলগ, এম, ডিঃ বলিয়াছেন, 13005 10170 উঠ 10161 
(679 জা10]) 0179 17790101111 67990010116 00 1020101065 274 
10690, [07019] 741001713691605 6006177001৮ 17- 
9:97530 01799101900 01 118) 481)08--জল-চিকিৎসার 
বিভিন্ন স্নান বিধি, ওঁধধ দ্বারা রোগ-চিকিৎসায় কোনরূপ বাধা 
উৎপন্ন করে না এবং প্রকৃত পক্ষে যদি যথাযথরূপে প্রয়োগ করা 


যায়, তবে তাহা দ্বার গঁধধের গুণই বরং বহুলাংশে বৃদ্ধিপ্রাপ্ত 
হয়ু। 


৬/০ 


কিন্তু নিয়মিতভাবে জল-চিকিৎসার পদ্ধতিগুলি অনুসরণ 
করিলে কোন ওঁষধধেরই আবশ্যক হয় না এবং কেবল এই সকল 
ব্যবস্থা দ্বারাই রোগী নির্দোষ ভাবে আরোগ্য লাভ করিতে পারে । 

এই চিকিৎয়া বিধির প্রধান গুণ ইহাই যে, ইহা অত্যন্ত 
সহজ । অতি সাধারণ লোকেও বই দেখিয়া এই সকল নিদেশি 
অনুয়াধী চিকিৎসা করিতে পারে । অথচ ইহ। বৈজ্ঞানিক ভিত্তির 
উপর প্রতিষ্ঠিত। ইহাতে অন্য বিশেষ সুবিধা ইহাই, এই 
চিকিৎসায় কোন অর্থব্ায় নাই । 


সকলেই জানে প্রত্যেক সংসারে চিকিৎসার ব্যয় কিরূপ । 
এই চিকিৎস| বিধি যদি দেশে প্রচলিত হয়, তবে আমি আশা! 
করি, চিকিৎসার খরচ বনুলাংশে দেশ হইতে উঠিয়া যাইবে । 
দেশের সাধারণ স্থাস্থ্যের উন্নতির জন্যও প্রাকৃতিক চিকিৎসার 
প্রচলন একান্ত আবশ্যক । জীবাণু ধ্বংসের জন্য সরকার হইাতে 
বিভিন্ন চেষ্টা হয়, কিন্তু যে-অবস্থায় দেহে জীবাণুর বিস্তৃতি সম্ভব, 
সেই অবস্থাটা নষ্ট করিবার কোন চেষ্টা হয় না! যখন ব্যাপক 
ভাবে বাম্পক্সান প্রভৃতির প্রচলন দ্বারা সেই চেষ্টা হইবে, তখন 
স্বাস্থ্য বিষয়ে দেশে যুগান্তর আসিবে । এই দিকে কি দেশের 
লোকের দৃষ্টি আকৃষ্ট হইবে না? ইতি-- 


১ল] বৈশাখ, ১৩৪৫ 


»২ন্িহরিশনকনটুমেন্্ীট, জ্বীকুলরঞ্জন সুতখাপাধ্যাক্স 


কালীঘাট, কলিকাতা । 


বিষয়-সুচী 
বিষয় 


রোগ ও তাহার চিকিৎস! : 

জ্বর রোগ 

শ্বাসযন্ত্রের রোগ 

পরিপাক যন্ত্রের রোগ 

শ্কাত রোগ ব্রি 
ৃ্রযন্ত্রের রোগ 
বাত রোগ 
বেদন। রোগ 
উপসর্গ রোগ 


চিত্র-সূচী 
চিত্র 

কটস্লান (0711-0805 ) রঃ 
ভিজ! চাদরের মোড়ক € ৪$-৪1৪০ট 7080] ) "৮" 
উষ্ণ পাদ-ন্গান (০৮ (০০৮০৮ ) 

তঙ্গপেটের উষ্ণকর পটি 


(81900707781 178801100 90170]02598) 
বাম্প-স্সান ( ৪69810-19801 ) ৮০ 


বুকের মোড়ক ( 01098670890 ) 

পায়ের মোড়ক (192-289 ) 

"গলার মোড়ক ( /:০৪৮১৪০৮ ) - 

বুক ও কাধের পটি (1১98৮ ৪0৫ ৪1305199770%08 ) 


২৭ 
৩৬ 


৪৮ 


৫১ 
৭8 


তচম্মন্িল বাগান 


জল-চিকিৎস। 





পথম অধ্যায় 
€রাগ ও তাহার চিকিশুস। 


আমাদেব যে-কোন অস্থুখই হউক না কেন, দেহ-সঞ্চিত দুষিত ও 
বিজ্ঞাতীষ পদার্থই তাহার মুল কাবণ। পুর্ব হইতে দেহ দূষিত 
পদার্থেব দ্বাবা ভাবাক্রান্ত থাকিলে সময় সময বিভিন্ন প্রকার জীবাণুও 
ব্নেহেব চিত্তব বুদ্িগ্রাণ্ড হয এবং দেহে বিভিন্ন জাতীষ বিষ উৎপন্ন কবে। 
যখন দেহ অথবা দেহেব বিডির যন্ত্র উছাদেব দ্বারা আক্রান্ত হয, তখন 
. প্রক্কৃতি বিভিষ্ন পদ্ধতি অবলম্বন কবিয়া এ-সমস্ত নষ্ট অথবা দেহ হইতে 
রাহ্ব করিয়া দিতে চাষ | ভিত্তব ও বাহিবেৰ শক্রৰ এই আক্রমণ এবং 
প্রর্বাতির আম্মবন্ধা ও প্রতিআক্রর্মশমূলক এই যে নংখাত, তাহারই নাম 
বোগ। 


সাধারণ অবস্থাক্স প্রকৃতি মল, মূত্রেঃ ঘর্ম ও নিশ্বাস বাযুব ভিতর দিযা 
দেছেব বিষ ও আীবাধু বাহির করিয়। দিয়া এবং দৈহিক বন্ত্রগুলির দ্বার 


৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


ধ-সমস্ত ধ্বংস করিয়া, দেহখানিকে সুস্থ রাখে । রোগ হুইলেও প্রকৃতির 
ঠিক এই পথ অনুসরণ করিয়াই দেহকে আমরা রোগমুক্ত করিতে পারি । 
যে-পথে প্রকৃতি দেহের এই বিষ ও জীবাণু অনুক্ষণ বাহির করিয়া দিয়া 
এবং দেহের ভিতর নষ্ট করিয়া দেহকে সুস্থ রাখে, ঠিক সেই প্রণালী 
অনুসরণ করিয়া! দেহকে রোগমুক্ত করিবার যে পদ্ধতি, তাহারই নাম 
প্রাকৃতিক চিকিৎসা । জল এই চিকিৎসার প্রধান উপকরণ বলিয়! 
ইহাকে জল-চিকিৎস1 বল] হয়। 

আমাদের তলপেটটিই দেহের প্রধান আস্তাকুড। 'দেহের দূষিত 
সঞ্চয়ের ইহাই প্রধান উৎস। এই জন্ত সর্-রোগের প্রথমেই কোষ্ঠটি 
পরিষ্কার করিয়া লওয়া আবশ্তক। রোগীব অবস্থা অনুসারে এই-জন্য 
কটিক্নান (হিপ বাথ ), ভিজা কোমর পটি ( %9৮ 17916), তলপেটের 
উষ্ণকর পরি (8১002017091 1)9801710 00100):099 ),কাদা মাটির উষ্ণকর 
পুলটিস (1)98010£ 9876] ০0707)1995 ) অথব। ডূস প্রভৃতি প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে (প্রয়োগ বিধির জন্য বিস্ৃত সুচী দ্রষ্টব্য )। 

দেহের দুর দূর অংশেও প্রচুর দুষিত ও বিজাতীয় পদার্থ (00:6187 
70)9691) জমিয়া থাকিয়া দেহের পক্ষে বিপজ্জনক হইয়া উঠে এবং দেহে 
রোগ-জীবাণু বিস্তারের অনুকূল অবস্থা গঠন করে । কোন জীবাণুই দেহ 
আক্রমণ করিয়া দেহের ভিতর বৃদ্ধি পাইতে পারে না) যদি ন! পুবইইতে 
দেহের ভিতর জমি প্রস্তত থাকে । দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় পদার্থই এই 
জমি (8০11) প্রস্তুত করে। এই জন্য কোষ্ঠ পরিক্ষার করিয়া! লইয়াই, 
কোন একটি ঘর্জজনক জান (56861060807) গ্রহণ করিয়। দেহ হইতে 
শ্র-সমস্ত বাহির করিয়া দেওয়া আবশ্ক | বাম্পন্সান (৪6987) ১810) ), 
উফ পাদগ্নান(1)0% 10০৮1088 ), ভিজা] চাদরের মোড়ক ( ঘট 8166৮ 
195০ )১ গরষ কম্বলের মোড়ক (0০ 01201066 09০7) প্রভৃতি এই জন্ঠ 
প্রয়োগ কর! যাইতে পারে। 


রোগ ও তাহার চিকিৎস! ৩ 


প্রকৃতি যথেষ্ট বিষ ও জীবাণু বাছির করিয়া দেয় মুত্রের তিতর দরিয়া 
এই জন্য সকল রোগীকেই প্রচুর জল পান করান কতব্য। 
এই পদ্ধতি দ্বারা আমরা দেহ হইতে যথেষ্ট বিজাতীয় পদার্থ, জীবাণু- 
বিষ (09210) ওঙজীবাণু বাহির করিয়া দিতে পারি ; কিন্ত দেহকে 
দোষশূন্ত করিবার সঙ্গে সঙ্গে দেহের বিভিন্ন যন্ত্রকে উদ্দীপিত করিয়া 
তোলাও আবশ্তক। তগান দেহের ভিতর বিভিন্ন যন্ত্র রাখিয়াছেন: 
দেহকে রক্ষা করিবার জন্ত। রোগের সময় দেহের ভিতর যে-বিষস্রোত 
মুক্ত হয়, তাহ! এ-সকল যন্ত্রকে 'ল্লাধিক অবসন্ন করিয়া ফেলে । দৈহিক 
যে-সকল যন্ত্র রোগ-বিষ ও জীবাণু ধ্বংস করিবে এবং দেহ হইতে বাহির 
করিয়া দিবে, তাহারা অবশন্ন হইলে, রোগ আরোগ্য হওয়। কঠিন 
হই! পণ্টে। আমরা প্রকৃতিকে স্াহাধ্য করিতে পারি মাত্র, কিন্তু 
প্রকৃতি রোগ আরোগ্য করে বলিয়াই রোগ আরোগ্য হয়। তাহা! 
ব্যতীত আর কেহই আরোগ্য করিতে পারে না। এই জন্য দৈহিক 
যন্ত্রগুলিকে এবং সঙ্গে সঙ্গে সমস্ত দেহকে উদ্দীপিত ও শক্তিসম্পন্ন করিয়া 
তোলাই চিকিৎসার দ্বিতীয় অঙ্গ । 
জীবনী শক্তির উদ্দীপনা করিতে শীতল জলের মত আর কিছুই 
নাই । এই জন্ত সকল রোগীকেই স্নান করাইতে হয়। প্রয়োজন হিসাবে 
তাহাদিগকে পুর্ণ স্নান (1811 89), ভিজ চাদরের শীতল মোড়ক 
(০০০110% ০০-৪179৩% 09০7), শীতল ঘর্ষণ (০010. £2106100)) তোয়ালে 
স্নান (50০2৫০ 0%:) অথবা কটিক্লান (01) 91) প্রয়োগ করা যাইতে 
পারে। এই সকল শীতল গ্নানে রোগীর দেহের তিতর শ্বেতকশিকাগুলি 
( জীবাণু ও দেহের দুষিত পদার্থ ধ্বংসই ইহাদের প্রধান কাজ) এন্সপ 
বুদ্ধি প্রাপ্ত হয় এবং যরুৎ ও গ্রিহা প্রভৃতির জীবাণু ও বিষ ধ্বংসের ক্ষমতা 
এত বাড়িয়া যায় যে, রোগীর দেহে রোগজীবাণু কিছুতেই প্রবল ভাবে 
বিস্তার লাত করিতে পারে না। বিভিন্ন শ্বতল স্নানের (৩০1৫ 7১০%% র)' 
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প্রতিক্রিয়ায় দেহের স্নায়ুগ্ডলিও এত উদ্দীপিত হুইয়া উঠে যে, তাহারা 
রোগবিষ ও জীবাণু দেহ হইতে ঝাঁটাইয়া বাহির করিয়া দেয়। 

কিন্তু প্রাকৃতিক চিকিৎসা কতকটা .ব্রিচক্র যানের মত। ইহার 
একটি চাক! অপন্য়নমূলক (€ 11101790155 ), দ্বিতীয়া উদ্দীপনামূলক 
(৪6070151৪) এবং তৃতীয়টি নিয়ন্ত্রণমূলক (79£01861%৩) | সকল 
সময়ই সর্বদৈহিক চিকিৎসার (০0086160610081 09860900 র) আবশ্তক 
যে হয় তাহা নয়। বছ ক্ষেত্রেই শীতল ও গরম জল দ্বারা দেহের স্নায়ু ও 
রক্তগুলিকে সৈন্যেব মত নিয়ন্ত্রণ ও পরিচালন করিয়া বিভিন্ন 
রোগের সহিত যোঝা৷ যাইতে পারে। জল ও উত্তাপ ব্যতীত, মাটি, 
বায়ু, পথ্য, ব্যায়াম ও মর্দন প্রভৃতির দ্বারাও আমরা বহু উদ্েন্ত সাধন 
করিতে পারি। 

বিষাক্ত ওষধ দ্বার সময় সময় দেহের গুরুতর অনিষ্ট সাধন করিয়। 
যে-ফল লাভ করিবার চেষ্ট' হয়ঃ আমরা তাহার সমন্তই লাভ করিতে 
পারি, এই সমস্তের বিজ্ঞানসম্মত প্রয়োগ দ্বারা । ওঁষধ দ্বারা রোগকে 
দাবাইয়। দেওয়া যাইতে পারে অথবা জীবাণু বিশেষের আক্রমণ 
ব্যর্থ (060051179 ) করিয়া দেওয়! যায়, কিন্তু তাহাতে রোগের 
মূল কাঁরণ নষ্ট হয় না| কারণ দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় পদার্থই সমস্ত 
রোগের মুল কারণ ( মংপ্রণীত “বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎ্সা” পুস্তকে এই 
সম্বন্ধে বিস্তৃত আলোচনা করা হইয়াছে )। সেই মূল কারণ দূর না করিয় 
ওঁষধ দ্বার একট! রোগ আরোগ্য করিলেও তাহা আবার অন্ত আকারে 
আত্মপ্রকাশ করে। এইজন্য একজন বিখ্যাত ভাক্তারের (7397০ 
১9118) ভাষায় বলা যায়; ওঁষধ একটা রোগ আরোগ্য করে, কিন্ধ 
তাহাতে আর একট] রোগ উৎপন্ন হয় (0009780:98 ০0 0079 009 
8159886 7 01900501706 9000067:)। যখন সেই কারণ দুর করিয়া 
দেওয়া বায়, তখনই আপনা হইতে সমস্ত রোগের নিবৃত্তি ঘটে । 
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০রাগ প্ররিচক্--আমরা জ্বরকে শন্রু বলিয়া মনে করি, বিস্ত 
প্রকৃত পক্ষে জর আমাদের শক্র নম়। যখন আমাদের দেহে অত্যধিক 
দুবিত পদার্থের সঞ্চয় হয়, তখন কোন কোন অবস্থায় প্রকৃতি দেহের 
তাপ বৃদ্ধি করিয়া এ রোগবিষ পোড়াইয়া দগ্ধ (0810199 ) করিয়া 
ফেলিতে চায় এবং বিশেষ পদ্ধতিতে দেহের বিভিন্ন দ্বার দিয়া বাহির 
করিয়া দিতে চেষ্টা করে। প্ররূতির এঁ বিশেষ চেষ্টার নামই জর। 

কারণ - বিভিন্ন ভাবে দেছে এই দূষিত পদার্থের সঞ্চয় হইতে 
পারে। বহু অবস্থায় কোষ্ঠবদ্ধতাই ইহার প্রধাল কারণ। অন্ত্রস্থিত 
মল যখন নির্দিষ্ট সময়ে দেহ হইতে বাহির হ্ইয়! যাইতে পারে না, 
তখন তাহার দূষিত রস সমস্ত রক্ত জোতকেই বিষাক্ত করিয়া তোলে । 
সময় সময় খতুর গ্রারিবর্ঠন প্রস্থৃতি কারণে দেহের দূর দূর অংশে অবস্থিত 
বিজাতীয় পদার্থ গুলি কুপিত (6/090690 ) হইয়া উঠে এবং তাহাতে 
সমস্ত দেহে বিষক্রিয়া উৎপন্ন হয়। কখন কখন দেহের দূষিত অবস্থায় 
অর্থাৎ পূর্ব হইতে অনুকূল অবস্থা (07519190516) থাকিলে বিভিন্ন 
জাতীয় রোগ জীবাণু দেহের ভিতর বিস্তার লাত করে এবং তাহাদের 
স্্ট বিষে দেহের বিষাক্ত রক্তশ্্রোত অধিকতর বিষাক্ত হইয়া উঠে। যদি 
ধঁ বিষ দেহের ভিতর থাকিয়া যায়, তবে জীবনই বিপন্ন হইতে পারে। 
এই জন্য তখন জর স্বষ্টি করিয়! প্রক্কৃতিকে গৃহ সংস্কার করিতে হয়। 
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লক্ষণ-_দেহের ভিতর জরের সময় যে-সমন্ত রোগ লক্ষণ প্রকাশ 
পায়, সমস্তই এই রোগ-বিষের আক্রমণ এবং প্রকৃতির আত্মরক্ষামূলক 
চেষ্টা হইতে উৎপন্ন হইয়া থাকে । সাধারণত শীত ও কম্পের সহিত 
জর আসে। সকল সময় কম্প থাকে না। শৈত্যবোধও কখন কম 
থাকে, কখন বেশী হয়। যতক্ষণ রোগীর এই শৈত্য ভাব থাকে, ততক্ষণ 
তাহাকে জরের “শীতল অবস্থা” বলে। জ্বরের সময় অত্যধিক রক্ত প্রিহা 
ও যরুতে চলিয়া যায়। কারণ প্রকৃতি এ যন্ত্রগুলিকে দিয়া দূষিত রক্ত 
শেঃধন করিয়া লইতে প্রাণপণ চেষ্টা রে । ভিতরের এই রক্তাধিক্য 
হেতু, চর্মে তখন রূক্তের অভাব হয় এবং তাহার জন্য রোগী শৈত্যবোধ 
করে। কিন্তু এই “শীতল অবস্থাই, দেহের তাপ বুদ্ধি করিতে পাহীষ্য 
করিয়া থাকে । শৈত্যের প্রতিক্রিয়ায় দেহে তাপের বুদ্ধি হয় অর্থাৎ 
প্রকৃত্তি তাপ উৎপন্ন করিয়৷ দেহ গরম করিতে চেষ্টা করে। কম্পও 
কৃত্রিম উপায়ে দেহে তাপ উৎপন্ন করিবাব প্রকৃতির অন্যতম চেষ্ট] মাত্র। 
এই অবস্থার পর জ্বর যখন পূর্ণভাবে প্রতিষ্ঠিত হয় এবং উৎপন্ন তাপে 
শরীর যখন আইঢ়াই করিয়া উঠে, তখন তাহাকে জরের “গরম অবস্থা 
(11০6 9৮০০) বলে। দেহের ভিতর যে-বিবলোত প্রবাহিত হয়, 
তাহা সমস্ত দেহ ছুর্বল ও অবসন্ন করিয়া ফেলে। এই জন্য জরের সময় 
ভুর্বলতা ও অবসন্নতা আসে। এ-বিষ যখন হাত ও প্লায়ের পেশিগুলি 
আক্রমণ করে, তখন এ্র-সকল স্থানে বেদনা! হয়-_তাহাকে হাত প৷ 
চিবানো! বলা হইয়! থাকে । এী-বিষ আ্োত যখন মাথায় উঠিয়া মাথা 
আক্রমণ করে, তখন তাহাকে মাথা ধরা বলা হয়। অস্ত্র হইতে উৎপন্ন 
দুষিত রসই যে জরের প্রধান কারণ, কোষ্ঠবদ্ধতা তাহাই প্রমাণ করে। 
লেপাবৃত ভিহ্বাও জানাইয়া দেয় যে, অন্ত্র অত্যন্ত মলপুর্ণ। জরের 
সময় দৈহিক হন্তরগুলি দূর্বল হইয়া পরার জগ্তও কোষ্ঠবদ্ধতা হইয়া থাকে। 
সময় সময় অনিদ্রা, প্রলাপ ও অচেতন নিদ্রা প্রভৃতি রোগ লক্ষণ প্রকাশ 
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পীয়। রোগবিষই দৈহিক যন্ত্রগুলিকে কখনও উত্তেজিত, কখনও 
অবসন্ন করিয়। এই সকল লক্ষণ উৎপন করিয়া থাকে । 

কিন্ত প্ররুতি নিশ্চেষ্ট থাকে না। এই অবস্থা দূর করিয়া দেহকে 
রক্ষা করিবার জন্ত আপনা! আপনি দেহের ভিতর বিভিন্ন চেষ্টা হয়। 
তগবান এমন বিচিত্র করিয়া আমাদের দেহখানি স্থষ্টি করিয়াছেন যে, . 
যখনি আমাদের রক্তে অত্যধিক বিষ সঞ্চারিত হয়, তখনি তাহা 
দেহের তাপ উৎপাদক কেন্দ্রগুলিকে ( 06770080010 0900799 ) 
উত্তেজিত করিয়া দেহের ভিতর অতিরিক্ত তাপ উৎপন্ন করে। .এই 
উত্তপ্ত অবস্থায় কোন রোগ-জীবাণু দেহের ভিতর অত্যধিক পরিমাণ 
বুদ্ধি পাইতে পারে না এবং প্রবল উত্তাপে দেহের বহু জীবাণু ধ্বংস 
হয়। প্রকৃতি রোগবিষ বাহির করিয়া দিবার জন্তও বিভিন্ন ভাবে চেষ্টা 
করে। প্রথমেই সে পাকস্থলীটি পরিষ্ার করিয়া লইতে চায়। এই 
জন্য জরের প্রথমে প্রীয়ই বমন বা বমনোদ্ধেগ থাকে । রোগবিষের 
দ্বারা স্নায়ু কেন্্র ( 01010108 06709 ) উত্তেজিত হুইয়া আপনিই বমি 
হয়। অতিরিক্ত তাপে দেহের যে-বিষ দগ্ধ হয়, প্রকৃতি তাহ! নিশ্বাস 
বায়ুর সহিত বাহির করিয়া দিতে থাকে । এই জন্ত জরের সমন শ্বাস- 
প্রশ্বাস অত্যন্ত চু্ন্বযুক্ত হয়। হা্টও বার বার দেহ হইতে দূষিত রক্ত 
আনিয়। শোধনের জন্য ঘন ঘন ফুসফুসে পাঠায় এবং দেহকে বিশুদ্ধ 
করিবার জন্য পুনরায় তাহা পাম্প করিয়া সর্ব শরীরে প্রেরণ করে। 
ইহার জন্য জরের সময় হার্টের ম্পননন বাঁড়িয় যায়। ভ্রত নাড়ি হার্টের 
সেই ব্যস্ততাই প্রকাশ করে। দেহের উত্তাপ ও হার্টের গতির সহিত 
তাল রাখিয়া ফুসফুসকেও দেহ শোধনের জন্ত অত্যধিক পরিশ্রম করিতে 
হয়। এই জন্ত জরের সময় শ্বাস-প্রশ্বাস দীর্ঘ ও ঘন হুইয়! থাকে। 
'প্রক্কৃতি যথেষ্ট বিষ মৃত্রের সহিত বাহির করিয়! দেয় । এই নিমিত্ত অর 
(রোগীর মূত্র ঘোলাটে ও অত্যন্ত ছুর্ন্বযুক্ত হইয়া উঠে। রোগীর গা 
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দিয়াও একটা হুর্ন্ধ বাহির হয়। এই সমস্তই প্রমাণ করে, প্রকৃতি গৃহ 
পরিষার করিতেছে । অবশেষে যখন প্রচুর ঘর্ম হয় তখন আমরা বুঝি» 
প্রকৃতি জয় লাত করিয়াছে । এই সকল বিভিন্ন পদ্ধতিতে প্রকৃতি যখন 


দেহুসঞ্চিত বিষ বাহির করিয়া! দিতে সক্ষম হয়ঃ তখন জ্বর আপনি 
কমিয়! যায় । | 


এই জন্ত জর যদিও শক্রর বেশে আসে, ,তথাঁপি ইহাকে শক্র বলা 
চলে না। 1619 006 98010 01 ৮ 07786550900 00 806 081৮ 
০10১9 ১০০১-_-প্রক্কৃতি দেহকে আরোগ্য করিয়া তুলিবার, জ্ত যে চেষ্টা 
করে, জর সেই চেষ্টারই ফল (9. নু. 15911929) 1৫. 70. 13850102081] 
17070601671) 7, 90) এবং কতকাংশে 16 15 ৪ [):০65৩61%৪ 
10901320187, 0::9108 0 &1)9 091615095 01 0) 7১০99-_ইহ। প্রকৃতির 
আত্মরক্ষামূলক ব্যবস্থা অথবা আত্মরক্ষ। করিবার অন্যতম হাতিয়ার 
(015091000 ৬. 1701)00, 21.1).--4 696 19901 01 6110 1770010 
01 1901015)9,) 7. [)। প্রকৃত পক্ষে জর একটা রোগও নয়। 
আধুনিকতম মত অনুসারে ইহা একটা রোগ-লক্ষণ মাত্র । দেহ থে 
আক্রাস্ত হইয়াছে জর তাহারি প্রতিক্রিয়।_16 18 & 79806101) 60 
1710506100, | দেহের যে বিধাক্ত পরিস্থিতি হইতে জ্বর উৎপন্ন হইয়াছে, 
তাহাই প্ররুতপক্ষে রোগ, জবরট। কেবল লক্ষণ মাত্র। 


চিকিৎসা_এই জন্ত সাধারণ অবস্থায় জরের বিরুদ্ধে কখনও 
সংগ্রাম করিতে নাই অথবা জোর করিয়। অর বন্ধ করিতে নাই । যে- 
কারণে জর উৎপন্ন হইয়াছে, তাহা দ্র করাই জ্বরের সর্বপ্রধান চিকিৎসা । 
সখন মেই কারণ দুর করিয়া দেওয়া যায়, তখন আপনা হইতে জর 
'শারোগ্য লাভ করে। 

অধিকাংশ অবস্থায় জ্বরের মুল কারণ তলপেটের দুষিত অবস্থার 
ভিতর নিহিত থাকে । এই জন্য প্রথমেই জর রোগীর পেটটি পরিষ্কার 
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করিয়া লওয়৷ আবশ্তক। তল পেটের যন্ত্রগুলিকে স্থায়ী তাবে সবল 
করিয়া! তুলিতে কটিঙ্গীনের (হিপ বাথের ) মত আর কিছুই নাই! 
প1 বাহিরে রাখিয়া একটি জলের গাঁমলায় 
নাভি পর্যন্ত ডুবাইয়া বসিয়া অনবরত 
তলপেট ও ঝুঁচকি প্রভৃতি মর্দন করিলেই 
কটিক্নান লওয়া হইয়া থাকে (বিস্তৃত কটি-স্বান (1010 9809) 
পদ্ধতির জন্য মতপ্রণীত “বজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা”, ৪৩--৫৩ পৃষ্ঠ 
ষ্টব্য) । ৃ 

কিন্তু অপেক্ষাকৃত অনেক দ্রুত উপায়ে কোষ্ঠ পরিষ্কার হয়, তলপেটে 
কাঙ্ধ। মাটির উষ্ণকর পটি (15801770 987৮1) 00101)055) গ্রহণে | জ্বর 
থাকিলে অথব! পেট গরম থাকিলে কোষ্ঠ পরিফ্ষারের ইহ] অন্যতম অব্যর্থ 
উপায়। বালুকাবুল কাদ] মাটির দ্বারা অধ” ইঞ্চি পুরু করিয়া নাভির 
চাঁরিদিকে এবং তলপেটে পুলটিস দিয়া তাঁহার উপরে পশমী কাপড়, 
দ্বারা ঢাকিয়া বাঁধিয়া দিলেই ইহ! নেওয়া হয় (বৈজ্ঞানিক জল-চিকি ংসা, 
১২০--১২৫ পুঃ দ্রষ্টবা )। জর রোগীর জন্য মাটির পুলটিস দিনে দুইবার 
এক ঘন্টা হইতে দুই ঘন্টার জন্য এবং সমস্ত রাত্রির নিমিত্ত রাখা 
আবশ্তক। তাছা হইলে এক দিনেই সাধারণত রোগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার 
হইয়! যাইবে |, জরের প্রথম অবস্থায় রোগী সবল থাকিতে থাকিতে, 
দিনে ছুইবার কটিক্নান প্রয়োগ করিয়া রাঞ্রিতে মাটির পুলটিস দিলেই 
সর্বাপেক্ষা! ভাল হয়। জ্বর সম্পূর্ণ আরোগ্য হওয়া পর্যস্ত সমস্ত রাত্রির 
জন্য রোগীকে মাটির উষ্ণকর পুলটিস প্রয়োগ করা কর্তব্য । তাহ! হইলে 
রোগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার সম্বন্ধে কিছু মাত্র ভাখিতে হয় না। 

কিন্তু রোগটি যদি এমন হয় যে, মাত্রই বিলম্ব করা চলে ন! এবং 
খথ! সম্ভব দ্রুত উপায়ে তলপেটটি পরিষ্কার করিয়! লওয়! আবস্তক হয়; 
তাহা হুইলে অবিলম্বে ডুস ব্যবহার করিতে কখনও ইতন্তত করা: 
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উচিত নয়। কিন্তু এ-ভন্ত ডুস নিতে হইলেও রোগ আরোগ্যের পর 
ডুস কখন স্পর্শও করিতে নাই। তখন কয়েকট। দিন কটিন্নান ( হিপ- 
বাথ) গ্রহণ করিলে এবং রাত্রিতে তলপেটের উষ্ণকর পটি ব্যবহার 
করিলে পেট নির্দোষ ও সবল হয় এবং আপনিই নিয়মিতভাবে কোষ্ 
পরিফার হুইয়া ষায়। রোগের সময় ডুস ব্যবহার করিলেও তলপেটের 
মাটির পুলটিস বা কটিঙ্ান প্রভৃতি নিয়া পেটটি দোবশূন্য করা আবশ্তক। 
'কারণ ডুসে ক্ষুদ্রান্ত্র পরিষ্কার হয় না । কিন্ত যেকোন রোগের প্রথমেই 
এবং যে-কোন ঘর্মজনক স্নান প্রয়োগ করিবার পূর্বেই পেটটি পরিষ্কার 
করিয়া লওয়া প্রয়োজন। রোগ আরম্ত হইবার পূর্বে কেবল 
তাড়াতাড়ি তলপেট্টটি পরিফ্ষার করিয়া লইতে পাঁরিলেই বনু অবস্থায় 
রোগের আর প্রকাশ হয় না। রোগের প্রথমেও কেবলমাত্র পেটটি 
পরিফাঁর করিয়া লইতে পাঁরিলেঃ বহু ক্ষেত্রে রোগের মেরুদণ্ড ভাঙ্গিয়! 
যায়। 

ইহার পরেও রোগীর প্রত্যেক পিন যাহাতে কোষ্ঠ পরিষ্কার হয়, 
'সে-দিকে বিশেষ দৃষ্টি দিতে হইবে! মাটির পুলটিসে কোষ্ঠ পরিষ্কার 
'ন! হওয়া অত্যন্ত কঠিন কথা) কিন্তু যদি তাহাতে না৷ হয়, তাহা! হইলে 
একদিন অন্তর একদিন, রোগীর যখন জ্বর কম থাকে, তখন মধুর সহিত 
সামাগ্ গরম জল মিশাইয়া রোগীকে পিচকারি দিতে হইবে । মধু 
ঢুকাইয়া দিয়৷ গুহ্দ্বারটি কতক্ষণ চাপিয়া রাখা আবশ্তক। মধু 
গ্লিসারিং প্রন্থতি হইতে অনেক তাল। কিন্তু রোগীর পেটে যদি 
যথেষ্ট মল থাঁকে এবং অন্য ভাবে কিছুতেই কোষ্ঠ পরিষ্কার লা হয়, তরে 
তাহাকে ডুসই দেওয়া উচিত অর্থ।ৎ জ্বরের সময় পেটটি পরিষ্কার 
বাখিতে হইবেই। 
. কোষ্ঠ পরিক্ষার হইয়া যাইবার পরই রোগীকে একটা ভিজ চাদরের 
ধ্মোড়ক (€ ওয়েট-সিট প্যাক ) দেওয়া প্রয়োজন । যদি রোগীকে ডুস 


সাধারণ জ্বর ১১ 


দেওয়া হয়ঃ তবে তাহার ছুই ঘণ্টা পর মোড়ক দিতে হইবে। বনি 
রোগীর কোষ্ঠ পরিফার থাকে তাহ হুইলে প্রথমেই মোড়ক প্রয়োগ 
করা যাইতে পারে । পর পর তিন খানা লোমের কম্বল পাতিয়া, তাহার 
উপর শীতল জলে ভিজানো একখান! চাদর বিছ্বাইয়া, উহার উপর 


রোগীকে শোয়াইয়া, 
রোগীর পা হইতে 
গলা পর্যন্ত সমস্ত দেহ 
পর পর চাদর ও 
কম্বল দিয়| ঢাকিয়! 
দির্টলই ভিজা চাদরের 
মোড়ক দেওয়া হয়। 
মোডক দিবার পূর্বে 
মাথাটি ভাল করিষ! 
ধুইয়1 দিয়া এক গ্রাস 
গরম জল পাশ 
কবাইতে হইবে। 
মোড়ক প্রয়োগের 
সময়ও মাথাটি গবদা 
ভিজা রাখ! আবশ্ক 
এবং পরেও সমণ্ত 
দেহ সিক্ত তোয়ালে 








ভিজ! চাদরের মোড়ক (৮:61 52586 0905) 


দ্বারা মুছিয়া এবং কটিন্নান প্রয়গ করিয়া পুনরায় শীতল করিয়া 
লওয়া প্রয়োজন। মোড়ক প্রয়োগ করিবার পর রোগ সম্পূর্ণরূপে 
আরোগ্যলাভ করা পর্যস্ত রোগীকে প্রতিদিন প্রচুর জল পাঁন করান 
আবশ্তক। সর্ব প্রকার ঘর্মজনক দ্বান সম্বন্ধেই এই সকল বিধি অবশ্য 


৯২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


পালনীয়। । বিস্তৃত পদ্ধতির জন্য বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা ৭৬-৮২ 


পৃষ্ঠ! দ্রষ্টব্য ) 


বাড়িতে কণ্বল প্রভৃতি না থাকিলে রোগীকে একটা! উষ্ণ পাদক্গান 


উষ্ণ পাদ-আ্রান (170 690010217) 





(0090 ০০৮-০৪০) ) 
দেওয়া যাইতে পারে। 
একট। বালতি অথব৷! 
গামলায় গরম জল লইয়! 
তার ভিতর রোগীর 
পা-ছুটি কুড়ি মিনিট 
হইতে অর্ধ ঘণ্ট ডুবাইয়া 
রাখিলেই উষ্ণ পাদ-ন্নান 
(বৈজ্ঞানিক জ ল- 
চিকিতস1, ৩১-১২ পৃষ্ঠ ) 
গ্রহণ কর] হয়। এইরূপ 
ভিজা চাদরেখ মোড়ক 
অথবা উষ্ঞ পাদ-ন্নান 
গ্রহণ করিলে রোগীর 
লোমকুপ্গুণি খুলি য় 
যায় এবং দেহের লক্ষ 
লক্ষ দ্বারপথে দৃশ্য ও. 


অনৃষ্ঠ ঘমের আকারে যথেষ্ট রোগবিষ ও ভীবাণু বাছির হইয়া যায়। 
এইজন্য অধিকাংশ অবস্থায় কোষ্ঠ পরিষ্কার করিবার পর, একটি ঘর্মজনক 
স্থান (59801176108) ) গ্রহণ করিলেই জ্বর আরোগ্য লাত করে। 
জ্বরের প্রথমে এইরূপ ঘর্মজনক স্নান গ্রহণ: করা সম্ভব না হইলে” 
যখন রোগীর জর খুব' কম থাকে, তখনই ইহা! প্রয়োগ কর! কর্তব্য। 


সাধারণ জ্বর ১৩ 


রোগীর শীত ও কম্প থাকিলে, রোগীর মেরুদণ্ডে উত্তপক্ 
একাস্তর পটি (1:9%15151%9 0011[)698) প্রয়োগ করিলেই শীত ও কম্প 
নষ্ট হয় এবং অনেক সময় ঘামাইয়! রোগীর জর ছাড়িয়া যায়। এই জন্ত 
ত্বকের সমস্ত পিঠের উপব দশ হইতে পনের মিনিট পর্যস্ত গরম 
স্বেদ দিয়া তাহার পর অধ মিনিটের জন্য খুব শীতল জলে ভিজান 
তোয়ালে ইঈ-অংশে গ্রয়োঙ্ধ করিতে হয়। প্রয়োজন হইলে এক স্ময়েই 
ইহা একাধিক বার প্রয়োগ কর! যাইতে পারে। রোগীর তলপেটেও 
র-ভাবে গরঞ্জ ও শীতল জলের পট প্রয়োগ করিলে প্রায় সমান ফল 
হইয]। থাকে । 

+ জরের “শীতল অবস্থায়” নেবুর রস সহ প্রচুর গরম জলও রোগীকে 
গান করিতে দেওয়া কতব্য। প্রয়োজন হইলে হাত পায়েও স্বেদ 
দেওয়া যায়। “শীতল অবস্থায়” সর্বদাই রোগীত্র গলা পর্যন্ত সমস্ত দেহ 
লেপ কম্বল প্রভৃতির দ্বারা! আবৃত রাখা আবশ্যক । 

ইহার পর 'নীতল অবস্থা” কাটিয়া গিয়া যখন রোগীর “গরম অবস্থা 
আসে, তখন বিভিন্ন পদ্ধতিতে শীতল জল প্রয়োগই জরের সর্বপ্রধান 
চিকিংসা। 

প্রথম হইতেই রোগীর মাথা! দিনে অন্তত তিন চার বার ধোয়াইয়। 
দেওয়া উচিত ।* জবর খুব বেশী হইলে সুদীর্ঘ সময়ের জন্ত রোগীর মাথায় 
শাতল জলের ধারা অথব৷ শীতল পটি (০০10 ০07277989) প্রয়োগ করা 
কতব্য। একখানা পুরাতন গামছ। ভীজ করিয়া এবং শীতল জল 
অথবা বরফ জলে ভিজা ইয়] তাহ দ্বারা মাথার চারিদিক এবং ঘাড়ের 
পিছন দিকটা ঢাকিয়। দিয়া চার পাঁচ মিনিট অন্তর অন্তর অর্থাৎ গরম 
হওয়া মাত্র পরিবতন করিয়া দিলেই মাথায় শীতল পটি নেওয়া হুয়। 
ইহ! অরের যথেষ্ট উত্তাপ টানিয়া নেয়) এই জগ্ত মাথায় শীতল পটি 
প্রয়োগে জ্বর জ্রত কমিয়া আসে, প্রলাপ থাকিলে প্রলাপ বন্ধ হয়, 


১৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


মাথার বেদনা ও রক্তাধিক্য কমিয়! যায় এবং সহজে রোগীর ঘুম আসে। 
জর খুব বেশী হইলে শীতল পটির উপর শীতল জল অথবা বরফ জল 
ঢালা যাইতে পারে অথবা বরফের থলি (আইস ব্যাগ) প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে; কিন্ত খালি মাথার উপর কখনও বরফ কি বরফের থলি 
প্রয়োগ করা উচিত নয়। মাঁথাঁয় কখনও বরফ প্রয়োগ করিবার 
প্রয়োজন হইলেই মাথার্টি প্রথম ধুইয়া লইয়া পরে মাথায় শীতল পটি 
প্রয়োগ করিয়া তাহার উপর বরফের থলি প্রয়োগ করা কতব্য। 
অথবা শীতল পটির ত' বীজের মধ্যে গু'ড়* বরফ ছড়াইয়া দওয়া যায়। 
প্রবল জরে ইহাতে বিশেষ উপকার হইয়া থাকে; কিন্তু নগ্ন চার্মের 
উপর কখনও বরফ প্রয়োগ করিতে নাই। তাহাতে উপকার অপেক্ষা 
অপকাঁরই হয় বেশী। কারণ বরফ উত্তাপকে টানিয়। নেয় না বরং 
উত্তাপকে এক স্থানে নিবদ্ধ করিয়া রোগীর মৃত্যু ডাকিয়া আনে । 

রোগী সবল থাকিতে থাকিতে রোগীকে দিনে অন্তত তিন বার 
কটিন্নান ( হিপবাথ, ৯ পুঃ) প্রযোগ করা আবশ্তক। কটিক্সান জরের 
অন্ততম ব্রঙ্গান্ত্র। একজন জলচিকিৎসক বলিয়াছেন, যেমন কানে ধরিয়া 
একজন লোঁককে ঘর হইতে বাহির করিয়া দেওয়া যায়, তেমনি কটিক্নান 
ছবারাও জরকে দেহ হইতে বাহির করিয়া দেওয়া! যাইতে পারে। কারণ 
ইহা দেহের অতিরিক্ত উত্তাপ যেমন টানিয়। নেয়, তেমনি ল্লায়ুমণ্ডলীকে 
স্ভীবিত করিয়া! দেহ হইতে রোগ ঠেলিয়! বাহির করিয়া দিতে দৈহিক 
যন্বগুলিকে যথেষ্টরূপে শক্তিসম্পন্ন করে। 

কিন্ত কোন কোন রোগী আছে, জরের প্রথমেই তাহারা এত ছুব'ল 
"হইয়া পড়ে যে, উঠিয়। বসিতে পারে না। এই সকল রোগীকে 
কটিক্গানের পরিবন্ভে তলপেটের শীতল প টি (0019 9১001021189] 9017)- 
1) দেওয়া যাইতে পারে। এক খানা শীতল জলে ভিজান গামছা 
তলপেটের উপর প্রয়োগ করিয়া গরম হইবার পূর্বেই বার বার 


সলধমব্ণু বর /৫- 
পরিবতন করিয়া দিলে তলপেটের শীতল পর্টি । বৈজ্ঞাঁনক জল- 
চিকিৎসা, ৯৭-১০১ পৃঃ) নেওয়া হয়। দিনে তিন চার বার এই 
পটি প্রতিবার অধ” ঘণ্টার জন্ত প্রয়োগ করা যাইতে পারে। প্রবল 
জরের সময় ছুই তিন মিনিট অন্তর অস্তর পরিবত্তন করিয়া শীতল পটি 
প্রয়োগ করিলে রোগীর জর ছুই ডিগ্রি পর্যস্ত নামিয়া যায়। সমস্ত 
জল চিকিৎসার ভিতর জর রোগীর পক্ষে তলপেটের শীতল পটির মত 
আর কিছুই নাই। ডাঃ কেলগ বলিয়াছেন, 1) 27990701702] ০০০117)% 
00970107095 18 0109 10896 10770 91 07001001061 0িছ€7--তলপেটের 
শীতল পটিই জররোগের সনূশ্রে্ঠ চিকিৎসা ৷ জ্বরের গব্রম অবস্থায় 
প্রথম হইতে জরের শেষ পর্যন্ত ইহা! চালান আবশ্যক । 

রোগীব জবর বেশী হইলে শীতল পটির পরিবতের্বার বার পরিবত'ন 
করিয়। রোগীর তলপেটে অধ” ইঞ্চি পুরু করিয়া! কাদ মাটির শীতল 
পুলটিসও (০০০110% 620) ০010)00158) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
কাদার পুলটিন অনাবুত অবস্থায় প্রয়োগ করিয়া গরম হওয়। মাত্র বার 
বার পরিবতর্ন করিয়া দিলেই তাহাকে কাদামাটির শীতল পুলটিস 
বলে (বৈজ্ঞানিক জল চিকিৎসা, ১১৭-১২০ পৃষ্ঠা )। ইহাতে জ্বর 
অত্যন্ত দ্রুত কমিয়! আসে। বিখ্যাত প্রার্কৃতিক চিকিৎসক জুষ্ট ইহার 
অত্যন্ত প্রশংসা. করিয়া বলিয়াছেন, জ্বর কমাইতে কাদা-মাটির শীতল। 
পুলটিসের মত আর কিছুই নাই (36৮0) 601086019) 0. 125) । 


সবপ্রকার জবর রোগেই রোগীকে দ্রিনে ছুই বার সিজবাথ ( ৬৬ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা উচিত। তাহাতে রোগীর বিশেষ উপকার হয়। 


এই সকল আংশিক শৈত্য প্রয়োগ ব্যতীত জবর রোগীকে প্রত্যেক 
দিন রুদ্ধদ্বার গৃহে পূর্ণ স্নান (1911 ৪0) প্রয়োগ করা কত'ব্য। জর 
রোগী সবল থাকিলে তাহাকে দিনে অন্তত ছুইবার তিন মিনিট হইতে 
ক্রমশ বাঁড়াইম়! পনের মিনিটের জন্য ঘরের ভিতর স্নান করান উচিত । 
মাথ! সর্বদাই শীতল জলে ধুইয়! দেওয়া কত'ব্য। প্রথম. উষ্ণ জলে 


১৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


আরম্ভ করিয়া পরে প্রত্যেক স্নানে অপেক্ষাকৃত কম উষ্ত জল ব্যবহার 
করিয়া শেষে বেশ শীতল জলে ত্নান করান আবশ্যক । স্নানের সময় 
যাহাতে রোগীর ঠাণ্ডা না লাগে, এই জন্য এ-সময় সর্বদা খালি 
হাতে জল তু'লয়া লইয়া রোগীর দেহ ধর্ষণ করিয়া গরম রাখা কতব্য। 
ন্নানের পরও তাহার দেহ দ্রুত মোছাইয়া পুনরায় হাত দিয়! ঘধিয়া 
গরম কৰিয়া দিয়! পরে লেপ কম্বল দিয়! গলা প্বর্ষস্ত ঢাকিয়া রাখা উচিত 
( বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা, ৫৮-৬৭ পৃঃ); কিন্তজ্বর রোগীকে কখনও 
খুব জোরে ঘর্ষণ করিতে নাই এবং স্নানের পরও খুব দীর্ঘ,সময়ের জন্য 
কম্বল ঢাকা অবস্থায় রাখিয়া রোগীকে অন্চিরিক্ত পরিমাণ গরম করিয়া 
তুলিতে নাই। তাহাতে স্বানের সুফল নষ্ট নয়। 

, কাভিতে বড ম্নানের টব থাকিলে রোগীকে টবেও (৬৮৬ হইতে 
৮০০ পর্যন্ত উত্তাপ বিশিষ্ট জলে ) পূর্ণ ন্বান করান যাইতে পারে। দি 
ঘাড় বাহির হইয়া থাকে তবে বুকে দোন হওয়া সম্ভব, এই জন্য গল! 
পর্যস্ত জলে ডুবাইয়া রাখা 'আবশ্যক । পুর্বে মাথ! ও মুখ খুব শীতল জলে 
(৫০০) ধুইয়া এবং মাথাটি তিজ। তোয়ালে দ্বারা আনুত করের! 
রোগীকে দ্রুত টবে আনিয়া শোয়াইতে হয়। এ-সযয় রোগীর দেহ 
সর্বদার জন্য ঘর্ষণ কর! আবশ্যক । মাঝে মাঝে রে!গীকে টবে বসাইয়া 
তাহার মাথায় শীতল জলের ধারা দেওয়া কতব্য। এী-জল বুক ও 
পিঠ গড়াইয়া নামিবে | প্রবল জের সময় প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর 
অস্তর অথব! জ্বর ১*২০র বেশী হইলেই এই ভাবে তাহাকে পূর্ণন্নান 
(0911 98৮) প্রয়োগ কৰা যাইতে পারে। 

কিন্তু রোগী যদি দুর্বল হইয়া পড়ে অথবা যদ্দি সে স্নান করিতে 
অ'নচ্ছুক হয়, তবে তাহাকে তোয়ালে স্নান (5১০7£9 ৮৪৪) প্রয়োগ 
করাই কতব্য। রোগীকে একখানা জল চৌকির উপর বসাইয়া প্রথমে 
তাহার যাথা, মুখ ও ঘাড় ভাল করিয়! ধুইয়! লইয়া তাহার পর ক্রুতহস্তে 


সাধারণ জ্বর ৯৭ 


শীতল জলে ভিজান তোয়ালে দ্বারা সমস্ত শরীর চাপ দিয়া মুছিয়৷ দিতে 
হয়। রোগী নিজে তলপেটের নিম্নাংশ হইতে গুহ্দ্বার পর্যস্ত সমস্ত স্থান 
যথেষ্ট জল দ্বারা তোয়ালে সহ রগড়াইয় খ্র-স্থানের উত্তাপ তুলিয়া 
নিবে। ইহার পঁরই শুকনা! তোয়ালে দ্বারা তাহার সর্ব শরীর খুব ভাল 
করিয়] মুছিয়া খালি হাতে সমস্ত দেহ, বিশেষত বুক ও পিঠ রগড়াইয়! 
গরম ও লল করিয়া দেওয়া কতব্য। 

কিন্তু রোগী যদি খুব' দুর্বল হুয়, তবে অন্ত পদ্ধতিতে তাহাঁকে 
তোয়ালে ন্নান (স্পঞ্জ বাথ ) প্রয়োগ করা কতব্য। এক খানা অয়েল 
ক্থের উপর চাঁদর বিছাইয়া তাঁহার উপর রোগীকে গল! পর্যন্ত কম্বল 
ঢাক অবস্থায় শোয়াইয়া, প্রথম রোগীর মাথা, মুখ ও ঘাড় ভাল করিয়। 
শীতল জল দ্বারা ধুইয়া লইতে হইবে । তাহার পর প্রতিবারে রোগীর 
দেহের এক একটি অংশ অনাবৃত করিয়া খ্র-স্থান শীতল জলে ভিজান 
তোয়ালে দ্বারা & স্কেও পর্যন্ত মোছাইয়া শেষে ৫ সেকেও পর্যন্ত এ্র- 
স্থান খালি হাতে ঘর্ষণ করিয়া, তাহার পর ৫ হইতে ১০ সেকেণড পর্যন্ত 
সময় পৃথক শুকন] তোয়ালে দ্বারা এঁ-স্থান মোছাইয়া, অবশেষে এই-অংশ 
কম্বল দ্বারা টাকিয়া, আবার দেহের অন্ত অংশ এঁ-তাবে মোছাইতে 
হইবে। প্রথম রোগীর এক হাত, তাহার পর অন্ত হত, শেষে পর পর 
তলপেট,বুক, পা ও জানুর উপরের দিক এবং সর্বশেষে পিঠ, পা ও জানুর 
পিছনের দিক মোছাইতে হইবে । রোগী যত শীতল জলে অভ্যস্ত হইবে, 
তত অধিক শীতল জল ব্যবহার করিতে হইবে (৫০০ পর্যস্ত)। তোয়ালে 
নান করাইবার সময় রোগীর কুঁচকি ও জননেন্দ্রিয়ের উপরিভাগ ভিজ। 
তোয়ালে দ্বারা যাহাতে ভাল করিয়া মোছান হয়ঃ তাহার ব্যবস্থা কর] 
আবশ্বক। সাধারণত দ্দিনে তিন বার এইরূপ তোয়ালে গ্বান প্রয়োগ 
করাই যথেষ্ট। কিন্তু জর যদি বেশীহয়, তাহ হইলে প্রতি ঘণ্টায়ও 


ভিজা তোয়ালে দ্বার। শরীর মোছাইয় দেওয়। যাইতে পারে। 
২ 


১৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস৷ 


যদি রোগীর দেহের উত্তাপ অত্যন্ত বেশী হয়, তাহা হইলে রোগীকে 
ভিজা চাদরের শীতল মোড়ক (9০০0111)0 ₹/৪6-৪1)9906 [9০) প্রয়োগ 
করা উচিত। ছুই খান! বিছানার চাদর শীতল জলে ভিজাইয়া তাহা 
দ্বার! গল পর্যন্ত রোগীর সর্বদেহ আবৃত করিয়া পুনরায় একখান! 
কম্বল দিয়! তাহার দেহ ঢাকিয়া দিতে হয় এবং কতক্ষণ পর এ-চাদর 
যখন গরম হইয়া উঠে, তখন চাদর খুলিয়! চাদর ও রোগীর দেহে শীতল 
জল ছিটাইয়! পুনরায় রোগীকে আবৃত করিতে হয়। কম্বলের উপর 
রোগীর শরীর মৃদ্ধ ভাবে ঘর্ষণ করিলে আরে! উপকার হুইয়া থাকে 
( বৈজ্ঞানিক জল চিকিতসা, ১০১--১০৩ পৃঃ দ্রষ্টব্য )। এই পদ্ধতি দ্বার! 
ইচ্ছা মত রোগীর দেহের উত্তাপ £য কোন ডিগ্রিতে কমাইয়া অনা য'য়। 

অথবা প্রবল জরের সময় রোগীর তাপ কম।ইয়া আনিবার জন্য 
তাহাকে শীতল ধর্ষণ (০০10 ০69) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
রোগীর মাথা, মুখ ও ঘাড় শীতল জল দ্বার! ধুইয়া লইয়া! তাহাকে গলা 
পর্যন্ত একখান কম্বল দ্বারা আবুত করিতে হয়। তাহার পর কম্বলের 
নীচে রোগীর দেহের এক অংশ শীতল জলে ভেজান তোয়ালে দ্বার! 
আবৃত করিয়া যে-পর্মস্ত তোয়ালে গরম না হইয়! উঠে, সে-পর্যন্ত 
তোয়ালের উপর মর্দন কর! কতব্য। তাহাঁর পর উহ সরাইয়! নিয়! 
ধ্-অংশের উপর অন্ত একখানি শুকনা তোরালে বিছ্বাইয়া পুনরায় মর্দন 
করিয়! প্র-অংশ রক্তাভ করিয়া দিয়া পরে প-স্থান কম্বল দ্বার! আবৃত 
করিয়া! আবার দেহের আর এক অংশ ধৰিতে হয়। ইহা মনে রাখ! 
আবশ্বক যে, তোয়ালে দ্বারা রোগীর দেহ মর্দন করিতে হইবে না, রোগীর 
দেহের উপর তোয়ালে বিছাইয়! তাহার উপর মর্দন করিতে হইবে। ইহ] 
দ্বারাও দেহের উত্তাপ যথেষ্ট কমাইয়া আনা যায়। প্রবল জরের সময় 
মাঝে মাঝে রোগীর দেহের উত্তাপ ছুই এক বার কমাইয়া আনাই যথেষ্ট 
নয়। যখনি রোগীর উত্তাপ অত্যন্ত বৃদ্ধি পাইবে, তখনি বার 'বার 


সাধারণ জ্বর ১৯ 


এ-সকল পদ্ধতি প্রয়োগ করিয়। দেহের উত্তাপ কমাইয়া আন! আবশ্তক | 
কিন্ত রোগীর দেহের উত্তাপ কখনও এক সময়ে ছুই ডিগ্রির বেশী এবং 
কোন অবস্থাতেই ৯০১০ টিগ্রির নীচে নেওয়া উচিত নয়। এই সকল 
বিভিন্ন পদ্ধতি অবলম্বন করিফা রোগীর দেহের উত্তাপ কেবল মাত্র এব্ধূপ 
আয়ন্তাধীনে রাখিতে হইবে,বাহাতে তাহা বিপদ স্থ্টি করিতে না 
পারে। . 

যখন দেহের উন্ভাপ অস্যন্ বুদ্ধি পাব, তখন রোগীর মেরুদণ্ড শীতল 
জল অথবা ব্ররক জলে ভিজান তোয়ালে দ্বার! কতক্ষণ পর্যন্ত মোছাইয়া 
দলেও দ্রুত উত্তাপ কমিয়া যায়। ৃ 

ঘর্মজ্নক স্নানের প্রযোগে রোগীর দেহ হইতে যথেষ্ট দূষিত পদার্থ 
বাছুর করিয়! যেমন জর আবোগ্য কর: যায়, শীতল প্রয়োগেও অবিকল 
ঈ-ফল লাভ করা! যাইতে পারে। হাতল জল প্রয়োগে চর্ম প্রথম 
সম্কুচিত হইলেও নাহার প্রতিক্রিয়ায় লোমকুপ প্রসারিত হয় এবং সেই 
মুক্ত দ্বার পথে দেহের প্রহর বিষ বাহির হইয়। যায় বলিয়া জর কমে। 
তাহা ব্যতীত শীতল জল প্রয়োগে রোগীর সমস্ত টৈহিক যন্ত্রগুলি 
উদ্দীপিত হইয়া উঠে এবং শাহাব! দেহের ভিতর রোগবিষ ও রোগ- 
জীবাণু ধ্বংস করিতে সক্ষম হয় অথবা তাহা! দেহ হইতে ঠেলিয়! বাহির 
করিরা দেয়।, এই জন্য জর বেশী হইলেই যে কেধ্ল রোগীকে স্নান 
করাইতে হয়, তাহা নয়, জবর অথবা যে-কোন অসুখ হইলেই রোগীকে 
কোন না কোন স্নান প্রয়োগ করা আবশ্বক | প্রবল জরেও রোগীকে 
ঘর্মজনক ক্সান প্রয়োগ করা চলে ন। | তখন শীতল স্নানই (০০1৭ ৮7) 
প্োগীকে আরোগ্য করিয়া ভোলে ।, 

অরের সময় লানা রকম উপসর্গ উপস্থিত হুইয়া থাকে । প্রথম 
হইতেই জল চিকিৎসা চালাইলে খুব কম উপপর্থ উপস্থিত হয়। উপ- 
সর্গের দিকে খুব বেশী দৃষ্টি ন! দিয়! যুপ রোগের দিকে দৃষ্টি দিলে মূল 


২০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


রোগের সঙ্গে সঙ্গে উপসর্গও নষ্ট হইয়া যায়। তথাপি রোগীর যন্ত্রণ! 
লাঘব করা এবং উপসর্গ নষ্ট করাঁও সময় সময় বিশেষ আবশ্তক হইয়া 
পড়ে । 

যদি রোগীর প্রবল মাথা ধরা থাকে, "তবে রোগীর যাপার্টি ভাল 
করিয়া ধুইয়া লইয়! খুব শীতল জলে (৪৯০ হইতে ৬*০-) ভিজান শীতল 
পটি গরম হইবার পূর্বেই বার বার পরিবর্তন করিয়া দিতে হয়। যদি 
বেদন। অত্যন্ত বেশী হয়, তবে তাহার উপর শীতল জল ঢাল প্রয়োজন ১ 
অথব! শ্রীতল পটির উপরই বরফের থলি প্রয়োগ কর! কর্তব্য (১৪ পুঃ)। 

রোগীর অনিদ্র! থাকিলে রোগীকে নাতিশীতোধ ভিজা চাদরের 
মোড়ক (090621 ৬০০-৪1)০০০ 17201) প্রয়োগে বিশেষ ফল হয়] 
রোগীকে ২* মিনিটের জন্য তিজা চাদরের মোড়ক দিলেই এই মোড়ক 
গ্রহণ কর] হয়। প্রয়োজন হইলে ২* মিনিট পর বোগীর শরীরের উপর 
হইতে ছুই একখান কম্বল সরাইয়া দিয়া এই নাতিশীতোষ্জ অবস্থা দীর্ঘ 
সময়ের জন্য বৃদ্ধি করা চলে। ইহাতে নাতিশীতোষ্ণ জলে ক্সানের 
সমান ফল হয়। রোগী সবল থাকিলে রোগীকে ন।তিশীতোষ্চ জলে 
(৯২০ হইতে ৯৫০) সুদীর্ঘ সময়ের জন্য ন্বানও ( ১৬ পুঃ) করান যাইতে 
পারে। মাথার শ্রীতল পটি (১৩ পৃঃ) নিদ্রার পক্ষে হিতকর। পা 
ঠাণ্ডা থাকিলে পায় গরম মোড়ক (০০% 08০) দিয় মাথায় শীন্ঠল 
পটি প্রয়োগ করা উচিত (পায়ের মোড়কের জন্য ইনফ্রুয়েঞ্জা চিকিৎস। 
দ্রষ্টব্য )। 


রোগীর অত্যন্ত কাশি থাকিলে, তাহার বুকে ৫ মিনিট গরম স্ব 
দিয়া তাছার পর ছুই ঘণ্টা পর্যন্ত তাহার বুকে (পিঠে নয়) উষ্ণকর পি 
প্রয়োগ করিতে হয়। জর যদ্দি ১০২০র বেশী হয়, তবে পটি প্রত্যেক এক 
ঘণ্ট। অন্তর পরিবর্তন করিয়া দেওয়া আবশ্তক। ভিজা নেকড়ার * 
লীতল পটি ফ্লানেল কাপড় দ্বারা বাঁয়ুচলাচল বন্ধ করিয়া ঢাকিয়া দিলেই 


সাধারণ জ্বর ২১ 


তাহাকে উষ্ণকর পটি (1765810£ 002010688 ) বলে। পটি তুলিয়া 
নিবার সময় এ্র-স্থান শীতল জলে তিজান তোয়ালে দ্বার! যুছিয়া ঠাণ্ডা 
করিয়। পুনরায় মর্দন করিয়। গরম ও লাল করিয়া! দিতে হয়। এক ঘণ্ট! 
অন্তর অন্তর অধণঞ্গাস গরম জল ( উঞ্ণ নয় ) খুব অল্প অল্প পান করাও 
এইরূপ কাঁশীর পক্ষে হিতকর। 

যদি জরের সময় ক্ৌগীর পুনঃ পুনঃ ভেদ (1071)058 ) হয়, তাহা! 
হইলে বুঝিতে হইবে, তাহার দেহের দূর দূর অংশে যথেষ্ট দূষিত পদার্থের 
সঞ্চর আছে সেই জন্য পেটদট পরিষ্কার করিয়া লইয়াই প্রয়েজনা- 
নুসারে তাহাকে এক বা একাধিক বার ঘর্মজনক শান (৪6811060903) 
প্রয়োগ করিতে হইবে। খুব তল জলে (৬০১) ভিজান শীতল 
পটি (১৪ পুঃ) প্রত্যেক ঘণ্টার পরিবর্তন করিয়া রোগীর তলপেটে 
প্রয়োগ কর। আবশ্তক। রোগীর প। ঠাণ্ডা থাকিলে রোগীকে মাঝে 
মাঝে পায়ের গরম মোড়ক (ইনফ্রুয়েঞ্জা চিকিৎসা দ্রষ্টব্য) প্রয়োগ করা 
উচিত। এই অবস্থায় গরম জলের ডুস বিশেষ হিতকর। 

রোগীর প্রলাপ উপস্থিত হুইলে মাথায় শীতল পটির (১৩ পুঃ) 
উপর বরফের থলি প্রয়েগ করিতে হইবে । এক সঙ্গে তিন বার হইতে 
পাঁচ বারের জন্য বৌগীকে ভিজ! চাদরের শীতল মোড়ক (১৮ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা আবশ্তক। শেষের মৌড়কটি অধঘণ্টা (09106 ৪6৪৫৪) 
পর্বস্ত থাকিবে । এই অনস্থায় রোগীর গলা পর্যস্ত ডূবাইয়া ঈষছ্ষণ 
(৮৮) জলে ১ হইতে ৩ ঘণ্ট। পর্যপগ্ত টবের ভিতর ক্নান বিশেষ ছিতকর। 
রোগীর পা যদি শীতল থাকে তবে নাথ! ঠাণ্ডা রাখিয়া পায়ের গরম 
মৌড়কও প্রয়োগ করা আবগ্তক। রোগীর ভধ্ব মেকদণ্ডও অর্ধ 
মিনিটের জন্য খুব গরম জল দ্বারা! মোছাইয়া তাহার পর খুব শীতল 
জল দ্বারা এ্র-সময়ের জন্য মোছাইতে হয়। এইবধপ প্রতি বারে দশ 
বারো-বার করিয়! দিনে তিন বার প্রয়েগ কর! আবশ্থক। 


২২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


রোগীর অচেতন নিদ্রার (9০278) মত ভাব হইলে বার বার তাহাকে 
তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) ও শীতল ঘর্ষণ প্রয়োগ করিতে হইবে। 
সুদীর্ঘ সময়ের জন্য ভিজ। চাদরের নাতিশীতোষ্ণ মোড়ক (২০ পৃঃ) 
রোগীর পক্ষে অত্যন্ত ফলপ্রদ। রোগীকে বিছ্বানা হইতে নাবাইয়া 
সুদীর্ঘ সময়ের জন্ত নাতিশীতোষণ জলে গলা পর্যন্ত ডূবাইয়াও রাখা 
যাইতে পারে (১৬ পুঃ)। পর্যায়ক্রমে গরম 'ও শীতল জল দ্বারা বার 
বার রোগীর মেরুদণ্ডও মোছাইয়! দেওয়া উচিত | 


রোগীর হৃদয় মন্ত্রের ক্রিয়া বন্ধ হইবার মত যদি অবস্থ। হয়, তবে 
কখনে। শীতল জলে তীব্র স্নান প্রয়োগ করিতে নাই । তাহাকে পুনঃ 
পুনঃ শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া তখন তাহার উত্তাপ 
কমাইয়! আনাই কর্তব্য । অথবা সুবিধা থাকিলে সুদীর্ঘ সময়ের জন্য 
তাহীকে ঈষদুষ্ণ (৯২০ ৯৭০) জলে ক্সান (১৬ পুঃ) অথবা ব্রমণিক্ন তাপে 
ক্নান করান যাইতে পারে। প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর 
রোগীর হার্টের উপর ২৫ মিনিটের ভ্রন্ঠ শীতল পটি ( জলপটি ) রাখা 
আবশ্যক । ইহা তুলিয়া লইবার পর এ-স্থান মর্দন করিয়া লাল ও গরম 
করিয়া দেওয়া প্রয়োজন । অথবা! গরম জলে ভিজান নেকড়া দ্বারা 
মুছিয়া এ্র-স্থান গরম করিয়া দেওয়। যাইতে পারে। জরেব শেষে 
. অনেক সময় রোগীর দেহের উত্তাপ স্বাভাবিক অপেক্ষা নীচে নামিয়। 
ষাক্স। যদি উত্তাপ অত্যন্ত নীচে নামে তাহা হইলে রোগীর যেরুদণ্ডে 
উষ্ণ স্বেদ দিয়া তাহরি পর তাহাকে তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ 
করা যাইতে পানে । অথবা তাহাকে শুষ্ক মোড়ক (ইনফ্রয়ে 
স্চিকিৎস। দ্রষ্টব্য ) দেওয়া যাঁয়। রোগীকে গরম জলও পান করিতে দিয়া 
তাঁহার হাতে পায় গরম জলের বোতল এবং গরম ফ্লীনেলও প্রয়োগ 
করা কতব্য। | 
.*.: ফিন্ধু জয় আরোগ্যের জন্ত, এত কিছু করিবার প্রায় কখনও আবশ্যক 


সাধারণ জ্বর ২৩ 


হয় না। অধিকাংশ সময় কেবল তলপেটটি পরিষ্কার করিয়] লইয়া 
রোগীকে দিনের ভিতর তিন চার বার তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) 
প্রয়োগ করিলে এবং নেবুর রস সহ প্র?ুর জল পান করিতে দিলেই জর 
আরোগ্য হয়। ৃ 


জরের এই চিকিৎসা বিধি বন্রমানে সভ্য জগতের সর্বত্র অল্লাধিকরূপে 
গৃহীত হইয়াছে। আধুনিষ্ষ শ্রেষ্ঠ চিকিতসা গ্রন্থগুলির ভিতর এমন পুস্তক 
কমই আছে, যাহাতে চিকিৎসা! বিধি হিসাবে জল-চিকিৎসার ব্যবস্থা 
দেওয়া হয় ন?ই। এক জন সুবিখ্যাত ডাক্তার (1250. 01570106 
.[).) তাহার পুস্তকে বলিয়াছেন, “জরপ্প যত ওউষধ ও ব্যবস্থা আছে, 
তাহার মধো জলচিকিতসাই সর্বপ্রধান এবং তাহা অপেক্ষাও ভাল কথা 
ইহাই যে, জীবাণুর আক্রমণ রোধ করিতে ইহার তুল্য আর কিছুই 
নাই (0117199] 1797067108, 0. দা )। 
জর বন্ধ করিবার জন্য নানা প্রকার জর্ন উষধ ব্যবহার করা হইয়া 
থাকে; কিস্তু তাহাতে যত উপকার হয় তাহা অপেক্ষা অপকারই 
হয় বেশী (ড900300 ড. 600০0) [, 1), ছা, টি. 9- 4 ঢায 
13001 01 610০ 701000106 0? 71990101170) 2 1-10) 1 কারণ দেহকে 
বিশুদ্ধ করিবার জরই প্রকৃতির অন্যতম শ্রেষ্ঠ কৌশল। দেহের দূষিত 
অবস্থা দূর কপ্ধিবার জন্ত প্ররুতি যে-জর স্থষ্টি করে, তাহা দূর না করিয়া 
জরন্ন ওধধ দ্বারা জোর করিয়! জর বন্ধ করিলে, তাহাতে রোগের 
সত্যকার কারণ নষ্ট হয় না, কিছু দিন তাহাতে জর চাপা থাকে মাত্র, 
তাহার পর তাহা পুরাতন জ্বর এবং কখন কখন চর্মরোগ, হৃৎপিণ্ডের 
ছুর্বলতা এবং উন্মাদরোগ প্রভৃতির আকারে ফিরিয়া আসে । 
, পথ্য--জরের সময় দেহের সমস্তগুলি যন্ত্রই বর্জনের কাজে ব্যস্ত 
থাকে। স্বাভাবিক অবস্থায় পাকস্থলী ও অস্ত্র ছুইটি খান দ্রব্য হইতে 
রল শোষণ করিয়া লয় ; কিন্তু প্রবল জরের সময় তাহারা রস গ্রহণের 


২৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


পরিবতেদেহের নরদমায় বিষ ঢাঁলিয়া দেয়। এই জন্যই তখন রোগীর 
ক্ষুধা থাকে না। এই অবস্থায় রোগীকে জোর করিয়া খাওয়াইলে 
অনিচ্ছুক প্রকৃতিকে বর্জনের (91102179807) কাজ হইতে গ্রহণের 
(98810011560) কাজে ফিরিয়া আসিতে হয়; কিন্তু প্র-অবস্থায় সে 
ভাল করিয়া হজমও করিতে পারে না। স্থুতরাং তখন রোগীকে যে 
খাছ দেওয়া হয়, তাহা রোগীর কাজে না আপিয়! তাহার দেহে বিষের 
বোঝাই বৃদ্ধি করে। এই জন্ত জরের প্রথম দিন এবং তাহার পর যত 
সময়ু রোগীর প্রকৃত ক্ষুধা ন! হয়, সে-পর্যন্ত তাহাকে কিছুই "খাইতে দিতে 
নাই; কিন্তুনেবুর রস সহ তাহাকে প্রচুর জল পান করিতে দেওয়া 
কর্তব্য । রোগী যতট1 জল পান করিতে পারে, ততটা জলই তাহাকে 
পান করিতে দেওয়! উচিত। জরের সময় পূর্ণবয়স্ক লোকের দৈনিক 
আড়াই সের হইতে তিন সের জল পান করা কর্তব্য । প্রত্যেক ঘণ্টায় 
অধ্গ্লাস হইতে এক গ্লাস জল পান করিতে পারিলে ভাল হয়। জল 
দেহ হইতে যথেষ্ট জীবাণুঃ ভীবাণু-বিব ও বিজাতীয় পদার্থ বাহির করিয়া! 
লইয়া যাঁয়। এই জন্ত জলপানই জরের অন্ততম প্রধান চিকিৎস1। 
যখন শীত ও কম্প থাকে; তখন গরম জলই পান করা উচিত; কিন্ত 
“শীতল অবস্থার পর যখন 'গরম অবস্থা” আসে অর্থাৎ শরীর যখন যথেষ্ট 
রূপে ছটফট করিতে আরম্ভ করে তখন সর্বদাই শীতল জল ব্যবহার কর! 
কর্তব্য । জরের সময় শীতল জল পান করাইয়া রোগীর নাড়ির স্পন্দন 
মিনিটে ১* হইতে ১৫ বার কমাইয়া আনা যায় (খঃ লু. 15110£, 
11. 10.--791009] 759100106120৯ 0. 09) কিন্ত ঘর্মের সময় 
কখনও. রোগীকে শীতল জল পান করান উচিত নয় এবং কোন 
অবস্থাতেই বরফ জল পান করাইতে নাই। জ্বর রোগীর জলে সর্বদাই, 
নেবুর রদ দেওয়া! উচিত) কিন্তীনেবু অতিরিক্ত নিংড়াইয়া জল যেন 
তিক্ত করিয়া ফেলা না হয়। যখন রোগীর প্ররুত ক্ষুধা হইবে, তখনই 


সাধারণ জ্বর ৫ 


'কেবল তাহাকে পথ্য দিতে হইবে। প্রথম অবস্থায় তাহাকে কেবল 
তরল পথ্য দেওয়া উচিত। তখন সে কেবল কমলা নেবু, সরপত্তী নেবু 
অথবা বেদানার রস, ডাবের জল ও মিশ্রির সরবৎ খাইয়া থাকিবে। 
তাহার পর প্রার্থমক উৎকট অবস্থা কাটিয়া গেলে রোগীকে ঘোল 
বা ঘোলের সরবত, নেবু দিয়া কর! ছানার জল (1৩) ), জল বালি, 
জল সাণ্ড, জল এরারুট *এবং উল্লিখিত পানীয় দেওয়। উচিত । এই 
সকল পথ্য তরল হইলেও যথেষ্ট চিবাইয়। চিবাইয়া তবে তাহা আহার 
করা কতব্যপ তাহা না হইলে্তাহ! হজম হইবে না । ইহার ছুই'এক 
দিন পর অন্তান্ত পথ্যের সহিত কলাই শু'টি, মস্থরের দাল অথব1 সবুজ 
লতা পাত। ও তরকারির যুষ (৪০৪) রোগীকে দেওয়া যাইতে পারে। 
যতক্ষণ জর ১০২০ ডিগ্রি থাকে, ততক্ষণ রোগীকে কখনও ছুধ দেওয়! 
উচিত নয় (9. 0. 7০5, 1,.11.9. 10196 2 0199886১ ৮. 2325) | 
জরের উত্তাপ নাবিয়! গেলে তখন তাহাকে দুধ বাল, ছুধ সাগড অথব৷ 
অধেক জল দিয়া দুধ দেওয়া যাইতে পারে। জরের সময় তরল পথ্য 
খাইতে খাইতে রোগী বিরক্ত হইয়া উঠিলে তাহাকে আপেল, জামরুল 
ও পানিফল প্রভৃতি দেওয়া যায়। জবর ত্যাগের পর ছুই দিন 
পর্যস্ত রোগীকে ভাতের মণ্ড, খইএর মণ্ড, মান মণ্ড অথবা সুজির রুটি 
প্রভৃতি দেওয়া” উচিত। এই ভাবে ক্রমশ তরল হইতে কোমল খাচ্ছে, 
তাহার পর শক্ত খাছ্ে এবং ক্রমশ অল্প খাগ্ধ হইতে পরিমিত খাচ্ছে 
রোগীকে অভ্যন্ত করিয়া লইতে হইবে। অরের শেষে অধিক আহার 
করিলে বহু অবস্থায় জর আবার ফিরিয়া আসে; এই জন্য জর বন্ধ 
হইলেও দুই তিন দিন পর্যস্ত জরের পথ্যই চালান উচিত। তাহার 
পর এক বেলা সুজির রুটি ও ছোট মৎস, ডুমুর পটল প্রতৃতির ভালনা, 
ডালের জল এবং রাত্রিতে কেবল তরল পথ্য ব্যবহার করা উচিত। 
এই ভাবে ছুই তিন দিন চালাইয়! তাহার পর এক বেলা ভাত 


২৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


ও এক বেলা কটি এবং তাহার পর .ছুই বেলা ভাত ব্যবস্থা করা 
উচিত । 

সাধারণ নির্দেশ - জর আরম্ভ হইলে জর কি পরিণতি নেয়, 
তাহা দেখিবার জন্য কখনও অপেক্ষা করিতে নাই।. জরের প্রথমেই 
রোগীর দেহকে রোগশ্ন্ত করিবার জন্ত প্রবল প্রচেষ্টা করিলে জরের 
প্রাবল্য হ্রাস হয়, ভোগকাল বহুলাংশে সীমাবদ্ধ হয় এবং জর হঠাৎ 
কোন ভয়ঙ্কর উপসর্গ স্ট্টি করিতে পারে না। 

জরের প্রথম অবস্থায় যখন রোগীব" দেহে যথেষ্ট বল থাকে, তখনই 
প্রবল ভাবে চিকিৎস! করিবার সর্বশ্রেষ্ঠ সময়। কয়েক দিন পর রোগী 
দুর্বল হইয়া গেলে, তাহাকে মৃছ-চিকিৎসা প্রয়োগ করাই 
উচিত 

যখন রোগীর দেহে কম্প অথবা শীত থাকে তখনই তাহাকে ঘর্মজনক 
স্নান প্রয়োগ করা আবশ্ঠক | অস্থিরতার সহিত গরম অবস্থা আপিলে 
কখনও তাহাতে ঘর্মজনক ন্নীন প্রয়োগ কর! উচিত নয়। আবার 
রোগীর দেহ যখন শীতল থাকে অথবা রোগীর দেহে শীত বা কম্প 
থাকে, তখন তাহার দেহে কখনও শীতল জল প্রয়োগ করিতে নাই। 
যখন দেহ তপ্ত ও শু থাকে, শীতল জল প্রয়োগের তাহাই সর্বাপেক্ষা 
উপযুক্ত সময় । রোগী যখন ঘামাইতে থাকে, তখনও তাহার দেহে 
শীতল জল প্রয়োগ করিয়! তাঁহার ঘর্ষ বন্ধ করা উচিত নয়। কারণ 
ঘর্ম হইলেই জর কমে। 


“শীতল অবস্থায় রোগীকে যথেষ্ট লেপ কন্বল প্রভৃতি গরম কাপড় 
দিয় গল! পর্যস্ত ঢাকিয়! রাখিতে হয়, কিন্ধ রোগীর গরম অবস্থা” আরম্ত 
হুইলে রোগীকে কষ্ট দিয়া কখনো অতিরিক্ত গরম বন্ধ প্রভৃতির দ্বারা 
.ঢাঁকিয়া রাখিতে নাই । যতটুকু মাত্র কাপড় গায় রাঁখিলে সে আরামে, 
-ক্বাকে ততটুকু মার কাপড় তাহার গায় রাখিতে হয়। 


সাধারণ জ্বর ২ 


জ্বর রোগীর ঘরে যথেষ্ট বাতান চাই। তাহার ঘরটি বিশেষ শীতল 
ও শুষ্ক হওয়া আবশ্যক । জর রোগীকে উত্তপ্ত গৃহে রাখিলে তাহার 
দেহের উত্তাপ যথেষ্ঠ বৃদ্ধি পাইবার সম্ভাবনা (11291809077 
[00050100280 ০1 [981৫2] 001002৩, চ, 2054--29056 ) এবং 
জর আরোগ্য হইতে অত্যন্ত বিলম্ব হয়। 
জর আরোগ্যের 
পরও কিছুদিন পর্যস্ত 
রোগীর বিশেষ*সাব- 
গানে থাক। প্রয়ো- 
" জন'। সম্পূর্ণ সুস্থ না 
হওয়। পর্যন্ত অত্যধিক 
শাহার ও পরিশ্রম 
এবং অনিয়মিত 
আহার ও নিদ্রা 
সম্পূর্ণরূপে বর্জন কর। 
কতব্য। যাহাতে 
তাহার ছুই বেলা 
কোষ্ঠ পরিফার হয়, 
তাহার দিকে বিশেষ তলপেটের উষ্ণকর পটি (219000102] 17640 
ভাবে লক্ষ রাখা 00171097695 ) 
আবগ্তক। এই জন্ত জর আরোগ্যের পরও কায়েক দ্বিন পর্যন্ত ন্নানের 
:পূর্ব্বে ১* মিনিটের জন্য কটিন্নান (৯ পৃঃ) ও রাত্রিতে তিজা কোমর 
পৃটি (৪6 £1019) গ্রহণ করা কতব্য। পাকস্থলীর নীচ হইতে 
কোমরের হাড় পর্যস্ত একখান! ভিজা নেকড়া ছুই তিন বার পেট ও পিঠ 
ঘুরাইয়৷ তাহ! ফ্লানেল দ্বারা ঢাঁকিয়া বীধিয়া দিলেই ভিজা কোমর 
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পটি নেওয়! হয়। প্রথম অবস্থায় রোগী কয়েক দিন ভিজা নেকড়া দ্বারা 
সমস্ত পেট ও পিঠ না ঘুরাইয়া কেবল তলপেটের (8১90060 ) 
উপর চার পাঁচ ভশজ ভিজা নেকড়া বিছাইয়া তাহা ফ্লানেল 
দ্বারা ভাল করিয়া ঢাকিয়। অবশেষে শুষ্ক নেকড়া দ্বারা ( কম্বল 
দ্বারা নয় ) পেট ও পিঠ ঘুরাইয়! বাধিতে পারেন। ইহাকে তলপেটের 
উঞ্চকর পি (209012)106] 16001710 ও০270689 ) বলে। হুর্বল 
রোগীদের পক্ষে ভিজা কোমর পটির পরিবতে” তলপেটের উষ্তকর 
পিই লওয়া উচিত। কোষ্ঠ পরিক্ষার সম্বন্ধে সাধারণ নিয়ম ইহাই 
যে, জ্বর থাকিলে কাঁদ! মাটির পুলটিস (৯ পৃঃ) এবং জর না! থাকিলে 
তলপেটের উষ্ণচকর পটি প্রয়োগ করা উচিত। ইহাতে সঙ্গে সঙ্গে 
রোগীর ক্ষুধাও বৃদ্ধি হয়। রোগীর দুর্বলতা থাক] পর্ষস্ত তাহার মেরুদণ্ডে 
দিনে ছুই বার পর্যায়ক্রমে গরম ও শীতল জল দ্বারা মোছাইয়! তাহার 
পর তাহাকে তোয়ালে স্নান প্রয়োগ করা কতব্য। 


(২) 
ম্যাডলরিয়া 
[ 01912109, ] 

(রোগ-পরিচক্স-_ ম্যালেরিয়া কথাট। একটা ইটালিয়ান শব । 
ইটালির ভাষায় “মেলা” শব্দের অর্থ খারাপ এবং “এরিয়া” শবের অর্থ 
বাতাস অর্থাৎ খারাপ বাতাস হইতে আনীত যে জর, তাহার নাম 
ম্যালেরিয়া । বর্তমানে এই শব পৃথিবীর প্রায় সকল সভ্য দেশেই 
গৃহীত হইয়াছে (732০5019018419 11৬৭1০%, ০1. ছা 2. 564)। 
« ন্কারণ- ম্যালেরিয়ার হুক্ম জীবাণু এনোফিলিস জাতীয় কয়েক 
প্রকার মশকের দ্বার! মান্ধষের দেহ হইতে দেহাস্তরে শীত হয়| এ্র- 
'জীবাণুগডুলে দেহের রক্তকণিকাগুলিকে আক্রমণ করিয়া ধ্বংস করে। 
শান্ত ম্যালেরিয়া ভূগিলে মানুষ রক্তশুন্ হইয়া! যায়। 


ম্যালেরিয়া ২৯ 


কিন্তু ম্যালেরিয়ার জীবাথু দেহের ভিতর প্রবেশ করিলেই যে মানুষ 
অসুস্থ হয় তাহা নয়। যাহাদের দেহ সবল ও দোবশুন্ঠ, ম্যালেরিয়া 
জীবাণুবাহী মশকে দংশন করিলেও তাহাদের বিশেষ কিছুই হয় না। 
অনেকে ম্যালেরিয়া প্রধান স্থানে থাকে' তথাপি তাহার! ম্যালেরিয়া 
জরে আক্রান্ত হয় নাঁ। ম্যালেরিয়া সত্যকার কারণ ম্যালেরিয়! শব্দের 
ভিতরই নিহিত আছে। ক্রমাগত ছুূ্ন্ধ ও বিষাক্ত বায়ু গ্রহণ করিয়। 
যখন রক্তই ছুর্বল হইয়! পড়ে এবং তাহার ফলে দেহে যথেষ্ট পরিমাণ 
বিজাতীয় পদার্থের সঞ্চয় হয়, তখনই কেবল ম্যালেরিয়ার জীবাণু দেহের 
উপর প্রভাব বিস্তার করিতে সমর্থ হয়। 

এ. মালেরিয়া ভ্রীষ্ম প্রধান দেশের রোগ। সাধারণত বর্ধার পর 
নিষ্নভূমি হইতে যে গ্যাস বাহির হয়, তাহ!ই প্রশ্বাস বায়ুর সহিত দেহের 
ভিতর যাইয়া রক্তকে বিষাক্ত করিয়া তোলে। দেহের ভিতর রোগ- 
বিস্তারের এই অনুকুল অবস্থা স্থষ্টি হইলেই ম্যালেরিয়ার জীবাণু দেহের 
অনিষ্ট করিতে পারে । 

মাাালেরিয়া রোগীদের সর্বদাই জ্বর থাকে না; কিন্তু অতিরিক্ত 
ইন্দ্রিয় চালনায়, অত্যধিক গরম অথবা ঠাণ্ডা হাওয়! গ্রহণে এবং অগ্যান্ত 
রোগের আক্রমণ সময়েও ম্যালেরিয়ার জীবাণু দেহের ভিতর প্রভাব 
বিস্তার করে এবং, রোগী জরগ্রস্ত হয়। ইহাই নিঃশেষে প্রমাণ করে যে, 
দেহ যখন হুর্বল হয়, তখনই কেবল রোগ-জীবাণু আক্রমণ করিয়! সুবিধা 
করিতে পারে। 

দুষিত গ্যাস হইতেই যে রক্ত কেবল খারাপ হয় তাহ] নয়, অনিয়ম 
ও অত্যাচারে দেহের ভিতর অত্যধিক পরিমাণ দুষিত পদার্থের সঞ্চয় 
হইলেও রক্তকণিকাগুলি অত্যন্ত দুর্বল হইয়া পড়ে । তখনও ম্যালেরিয়ার 
জীবাণু দ্বারা তাহারা সহজে আক্রান্ত হয়। 

ম্যালেরিয়া! জীবাণুর জন্যই যে জর হয়, তাহা নয়, এঁ-জীবাণু 
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দেহে যে বিষ উৎপন্ন করে, তাহা ধ্বংস করিবার জগ্ঠই প্রকৃতি জর 
উৎপন্ন করিয়া! থাকে । বিভিন্ন জাতীয় জীবাণুর আক্রমণ অনুসারে বিভিন্ন 
দেহে ম্যালেরিয়া জ্বরের এই প্রকাশ বিতিন্ন রূপ হয় এবং তদনুসারে 
একই ক্রুর্র বিভিন্ন নাম দেওয়া হয় থাকে | কখনো বলা হয়,--€৯) 
সাবরাধ (15106170011 006 0) তি) কখনো শ্বল্পবিরাম (797101৮6906 ) 
€৩) কথনে। বা সাংঘাতিক ম্যালে'রয়া ( 11011877806 115187 )1 

চিকিতসা _ ম্যালেরিয়া! জীবাণু হত্যা করার জন বিভিন্ন বিষাক্ত 
ওষধ রোগীকে প্রয়োগ করা হয়ঃ কিন্তু যে-অবস্থ৷ দেহের ভিতর 
ম্যালেরিয়া-জীবাণুর বিস্তার সম্ভব করিয়াছে, যে-পর্যস্ত না দেহ হইতে 
সেই অবস্থা সম্পু দূর করা হয়, সেই পর্যস্ত কুইনাইন প্রভৃতি কোন, 
ওষধেই রোগীর কিছুমাত্র উপকার হয় না, বরং তাহা যথেষ্ট ক্ষতিই 
করে। প্রকৃতি দেহের ভিতর অতিরিক্ত উত্তাপ স্থ্টি করিয়া যে-রোগ- 
বিষকে পোড়া ইয়া ফেলিতে চায়, বিষাক্ত গুঁষধধ দেহকে ক্রমশ এবূপ 
অসাড় করিয়। ফেলে যে, প্রকৃতি আব প্রবল জর সৃষ্টি করিয়া! দেহকে 
নির্দোষ করিতে সক্ষম হয় না। এী-অবস্থাটাকেই পুরাতন রোগ বলা 
হ্য়। কারণ পুরাতন রোগ (01):9210 011520559 ) অর্থই ছুবল তরুণ 
রোগ (9০589 0186999 )। এই জঙ্তই দেশে এত কুইনাইনের প্রচলন 
থাকিতেও প্রতি বসর ভারতে ১১ লক্ষের উপর লোক কেবল ম্যালেরিয়। 
'রোগে প্রাণত্যাগ করে ( ম্যালেরিয়ার চিকিৎসা! পদ্ধতি পরে দ্রষ্টব্য )। 

(৩) 
সবিরাম মযালবিক়। জর 
| [0601700165506 11912191] 21956] ] 

হরাগ-পব্রিচক্-জরত্যাগের পর যদি ফিরিয়া ফিরিয়া জর 
আসে তবে তাহাকে সবিরাঁম জর বলে। জ্বরের বিরাম বিভিন্ন রোগীতে 
বিভিন্ন রূপ হয়| কখন ইহা! দিন রাত্রির মধ্যে ছুইবার করিয়া! আপে, 


সাঁবরাম ম্যালেরিরা জ্বর ৩১ 


কখন একবার করিয়া আসে, কোন কোন সময় এক দিন অন্তর আসে 
এবং কখন কখন বা.ছই দিন অন্তর আসিয়া থাকে । চব্ধিশ ঘণ্টার 
মধ্যে জর দুইবার আসিয়! যদি দুইবার ছাড়িরা যায়, তবে তাহাকে 
£দ্বোকালীন জ্বর বলে। যদি.প্রতিদিন একবার করিয়া আসে, তবে 
তাহাকে শ্রকাহক বা দৈনিক ( 09091010006] ) বলে, এক দিন 
অন্তর আঁসিলে “দ্বযাহিক+ (0০709. 0৩৩: ) এবং ছুই দিন অন্তর 
আসলে তাহাকে 'জ্র্যাহিক জর? (00875৮2০৮০৮) বলা হইয়া থাকে । 
চলতি কথায় ইহাকে বলে 'পালাজর+। | 
লচ্ষণ--এই জরের তিনটি অবস্থা থাঁকে, প্রথম 'শীতল অবস্থা? 
(5০০1৭ ৪6৪29 )১) তাহার পর 'িষ্ঞ অবস্থা” (1১9৮ ৪৮৮৮5 ) এবং শেবে 
ণ্ঘর্মাবস্থাত (৪৮68/৮17)0 905৪ )1 শৈত্যবোধ ও কম্পের সহিত জ্বরের 
প্রথম অবস্থা আসে । রোগীর পাতে দাত লাগিয়া ঠকৃঠক্‌ করিতে 
থাকে। রোগী অধিকতর আবরণ চায়। সময় সময় বমনোদ্ধেগ অথব! 
বমন, পিপাসা, শরীরে বেদন। এবং খুসখুসে কাসি থাকে । এই অবস্থা! 
কয়েক মিনিট হইতে তিন চার ঘন্টা পর্যন্ত থাকে । "শীতল অবস্থাতে'ও 
দেছের উত্তাপ ১০৬০ ডিগ্রি পর্যস্ত হয়। ইহার পর উষ্াবস্থা আসে। 
এই অবস্থায় মুখ লাল হইয়া! উঠে, মাথাধরা বৃদ্ধি পায়, অস্থিরতা, বমল, 
উৎকট পিপাসা, শ্বাস-প্রশ্বাসে কষ্ট প্রভৃতি লক্ষণ আত্মপ্রকাশ করে। 
গাপ্র-তাঁপ সময় সময় ১০১০ হইতে ১০৭০ ডিগ্রি পর্যস্ত হয়। গাত্রদাহ 
আরন্ত হইবার সঙ্গে সঙ্গেই 'শীতল অবস্থার” শেষ হয়। এই অবস্থা 
অর্ধঘন্ট। হইতে বার ঘণ্ট। পযন্ত স্থায়া হইতে পাবে । "গরম অবস্থার 
পর ধ্বর্মীবস্থাঁ আসে। এই অবস্থায় প্রচুর ঘর্ষ হইয়া রোগীর জর 
ছাড়িয়৷ যায় এবং গাত্রতাপ ৯৬০ ডিগ্রি অথবা তাহারও কমে নামি 
আসে । তখন মাথাধরা প্রভৃতি লক্ষণ অন্তহিত হয়, রোগী ঘুমাইয়া 
পড়ে এবং পুনরায় জর আদা পর্যন্ত বেশ ভাল বোধ করে । সবিরাম 
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জর প্রায়ই নির্দিষ্ট সময়ে আসে ) কিন্তু কখন কখন এ-নিয়মের ব্যতিক্রম 
হয়। যদি জর নির্দিষ্ট সময়ের পরে আসে তাহ! রোগীর পক্ষে ভাল, 
কিন্তু পূর্বে আসিলে বুঝিতে হয়, রোগ কঠিন হইয়াছে। যদি 
সবিরাম জর একজরে ( 75০1016690৮ চি্বও: এ ) পরিণত হয়, জ্বর যদি 
দ্রিনে ছুই বার করিয়া! আসে অথবা প্রাতঃকালে আসে; তবে রোগ কঠিন, 
হইয়াছে বুঝিতে হইবে। 

চিকিত্সা প্রাকৃতিক চিকিৎসায় রোগের চিকিৎসা করিতে 
হয় না_-দেহের চিকিৎসা করিতে হয়। কারণ দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় 
পদার্থই সমস্ত রোগের মূল কারণ। শ্রই জন্য এই চিকিৎসায় কোন্‌ 
জীবাণু হইতে রোগ হইয়াছে, তাহা নির্ণয় করাই বড় কথ! নয়, দেহের 
কোন্‌ অবস্থায় বিভিন্ন রোগ জীবাণুর আক্রমণ সম্ভব হয়, তাহার সাধারণ 
কারণ জানাই বড় কথা। যখন এ্র-কারণ দেহ হইতে দুর করিয়া দেওয়া 
যায়, তখন কোন রোগ জীবাণুই দেহের কোন অনিষ্ট করিতে পারে না 
এবং রোগ আপনি আরোগ্য হয় (বিস্তৃত আলোচনার জন্ত বৈজ্ঞানিক 
জল চিকিৎসা, ২৩-২৭ পৃঃ দ্রষ্টব্য )1 যে-পদ্ধতিতে দেহকে দোষমুক্ত 
কর] হয়, তাহাতে যথেষ্ট জীবাণুবিষ ও জীবাণুও দেহ হইতে বাহির 
হইয়া যায় এবং দেহের ভিতর জীবাণু বুদ্ধি পাইবার মত অনুকুল অবস্থা 
নষ্ট হয়। এই জন্য দেহ-সঞ্চিত বিষ ও বিজাতীয় পদার্থ বাহির করিয়। 
দেওয়া এবং এ-গুলিকে ধ্বংস ও বাহির করিবার জন্য দৈহিক যন্ত্রগুলিকে 
সবল ও সক্ষম করিয়া তোলাই অন্তান্ত রোগের মত ম্যালেরিয়ারও, 
প্রকৃত চিকিৎসা । 

সবিরাম জ্বর বিরাম লাভ করিবার পর পুনরায় আরস্ত হইবার, 
মধ্যে যে সময়টুকু থাকে, সবিরাম জর চিকিৎসার তাহাই সবশ্রেষঠ 
সময়। 

প্রথমেই সর্বাপেক্ষা ভরত উপায়ে রোগীর তলপেটটি পরি 
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করিয়া লইয়া (৯ পৃষ্ঠা) চিকিৎসা আরম্ভ করা উচিত; কিন্ত 
ম্যালেরিয়া রোগীর তলপেটে কখনও কাদ1 মাটির পুলটিস প্রয়োগ 
করিতে নাই। তলপেটটি পরিষ্কার করিয়। লইবার পর জর আসিবার 
পূর্বেই রোগীকে এক ঘণ্টার জন্য একটা ভিজ| চাদরের মোড়ক 
(১১ পৃষ্ঠা ) প্রয়োগ করিয়া তাহার পর শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃষ্ঠা) দ্বারা 
তাহার শরীর শীতল করিয়া লওয়! প্রয়োজন । ইহার তিন চার ঘণ্টা . 
পর তাহার তলপেট, যকৃৎ ও প্লিহার উপর পৃথক পৃথক ভাবে একাস্তত্ 
পটি (81600809 0007):953 ) প্রয়োগ করিতে হইবে। প্রথম পাঁচ 
মিনিটের জন্থ গরম স্বেদ দিয়া তাহার পরক্ষণে পাঁচ মিনিট শীতল জলে 
,ভিজান গামছা এ্র-স্থানের উপর রাখিলেই একান্তর পটি দেওয়। হয় । 
জরের বিরাম সময়ে সকালে ও সন্ধ্যায় দিনে ছুই বার ইহা দশ মিনিট 
হইতে অধ” ঘন্টার জন্য প্রয়োগ করা আবশ্তক। ইহাতে এ-সকল 
দৈহিক যন্ত্র সবল ও দোষশূন্ত হইবে এবং বড় হইতে পারিবে না। বড় 
হইলেও ছুই এক সপ্তাহ প্রয়োগ করিলেই আবার ঠিক হইয়া 
যাইবে । | 

পরের দিনও আবার যদি জর আসিবার পুর্ধে সময় পাওয়া! যায়, তবে 
রোগীকে তাড়াতাড়ি একট উষ্ণ পাদ স্নান (7106 1০০৮-৪%৮১ ১২ পৃঃ) 
অথবা! বাম্প-ন্নান ( ছ্রিমবাথ ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে । একটা ছোট 
মশারির মধ্যে গলা পর্যস্ত অনাবৃত অবস্থায় শোয়াইয়! এবং মশারিটি 
কম্বল প্রভৃতি দ্বারা ঢাঁকিয়! দিয়া, অন্ত একট! পাত্রে বাম্প উৎপন্ন করিয়া 
নলের সাহায্যে মশারির মধ্যে ছাড়িয়া দ্রিলেই বাম্প-ন্নান নেওয়া হয় 
(বিস্তৃত বিবরণের জন্য, বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা, ২৯--৪২ পৃঃ দ্রষ্টব্য )। 
এই সকল ঘর্মজনক ক্সীনে ম্যালেরিয়ার জীবাণু ধ্বংস প্রাপ্ত হইবে এবং 
যথেষ্ট পরিমাণ বিজাতীয় পদার্থ ও রোগবিষ দেহ হইতে বাহির হইয়া 


যাইবে। সকল প্রকার খর্মগনক সান গ্রহণ করিবার লময়ই যাথাটি 
খ. 


৩৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


সিক্ত রাখা এবং গান-শেষে দেহটি তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) প্রভৃতির 
দ্বার] শীতল করিয়! লওয়। প্রয়োজন । 


এই সকল অপনয়ন মূলক চিকিৎস! করিয়া শিকারী যেমন শিকারের 
অপেক্ষায় ওত পাতিয়? বসিয়া থাকে, তেমনি পালা জরের নির্দিষ্ট সময়ের 
জন্য গরম জলের থলি (1,006 ৮%67 085), গরম জলের বোতল, পানীয় 
গরম জল এবং লেপ ও কন্ধল প্রভৃতি লইয়া প্রস্তত্ত হইয়া থাকিতে 
হইবে। এই সময় ঘন ঘন রোগীর উত্তাপ পরীক্ষা কর! আবশ্তক। 





বস্প-ক্ান (56581) 1390) ) 
যখন তাপ বৃদ্ধি হইতে থাকে তখনি বোঝা যায়, শীত ও কম্প-আসন্ন 
প্রায়। তখন কম্প আসিবার অব্যবহিত পূর্বেই একটা শুষ্ক মোড়ক 
(আঃ) 290৫) দিগ রোগীকে ঘামাইয়া দিতে হয়। প্রথমেই রোগীর 
নাভির উপর একটা গরম জলের থলি (1)0% ৮96০; 08£ ) স্থাপন কর। 
'আআবশ্ঠক। বাড়িতে হট-ওয়াটার-ব্যাগ না থাকিলে শুষ্ক উত্তাপ প্রয়োগ 
করিবার জন্য গরম করা বানুর থলি বা গরম জলের চ্যাপ্টা বোতল 
ব্যবহার করা যাইতে পারে। রোগীর পিঠের নীচেও ছুইটি গরম থলি 
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রাখিতে হয় এবং গরম জলের বোতলগুলি তাহার হাত ও পায়ের 
পার্খে ও মধ্যে সাজাইয়া দিতে হয়। ইহার পর রোগীকে নেবুর রস সহ 
গ্রচুর গরম জল পান করাইয়া লেপ ও কন্বল প্রভৃতি দিয়া ঢাকিয়া 
দিলেই শুফ মোড়ক (থয 08০) দেওয়া হইয়া থাকে। শতকরা 
৯০টি ক্ষেত্রে এইরূপ চিকিৎসায় আসন্ন কম্প ও শৈত্য ঘর্মআোতে 
রূপান্তরিত হইয়! অনৃশ্য হইয়া যাইবে? কিন্তু বিশেষ সতর্কতা নেওয়! 
আবশ্তক, রে।গীকে যেন প্রয়োজনের অতিরিক্ত সময় মোড়কের 
4 প্যাকের ) ত্বিতর না রাখা হয়,। তাহা হইলে জ্বর কিন্তু অত্যন্ত 
বৃদ্ধি পাইবে । এইরূপ হইলে তখন সমস্ত অতিরিক্ত গরম কাপড় 
»সরধইয়া এবং রোগীর মাথ। ধোয়াইয়া ঈবদুষ্ জলে তাহার শরীর 
মোছাইয়। দেওয়া! আবশ্তক ৷ 

সাধারণত এই শুফ যোড়কের ভিতর রোগীকে দ্রেড় হইতে ছুই 
ঘণ্টার জন্ত রাখিতে হয়। তাহার পর যখন বোঝ] যায় যে, শৈত্য ও 
কম্প আর আসিবার সম্ভীবন! নাই, তখন রোগীকে অনাবৃত না! করিয়াই 
শুষ্ক নেকড়। দ্বারা তাহার ঘর্ম মোছাইয়া দিতে হয় এবং একে একে 
গরম থলি, বোতল ও অতিরিক্ত কম্বল প্রভৃতি সরাইয়। নিয়! ধীরে 
পীরে তাহার দেহ শীতল করিয়া আনিতে হয়। এই সময় রোগীকে 
সামান্ত সময়ের জ্ন্য অনাবুত রাখিলে, কি তাহাকে শীতল জল পান 
করিতে দিলে, কি শীতল জলে গ! মোছাইলে তক্ষণাৎ শৈত্য ও কম্প 
ফিরিয়। আসিতে পারে | সুতরাং এবিষয়ে বিশেষ সতর্ক হওয়! আবশ্তক। 

পুর্বে অপনয়নমূলক' (617001096159 ) চিকিৎসা করিয়া লহয়! 
পাল। জর আপিবার পুর্বে ঘর্মের ভিতর দিয়! তাহা! ভাঙ্গিয়া দিলে 
কম্প ও জর আর প্রায় আসে না। আর ব্দিও আসে, তবে খুব মৃদ্ধ 
ভাঁবে আসে। এই জন্ত পালাজরের নির্দিষ্ট ছুই তিন তারিখ পর্যন্ত 
এই শুফ মোড়ক প্রয়োগ করা আবশ্তক হয়। প্রকৃত পক্ষে যে-পর্যন্ত 


৩৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


না জিছুবার বাদামী আবরণ, খাগ্যে রুচিহীনত। এবং চক্ষের ঘোলাটে 
ভাব কাটিয়া না যায়, সেই পর্যস্তই পালাজরের দিনে এই প্যাক 
চালান উচিত। ইহা জ্বরের পালা যেমন ভাঙ্গিয় দিবে, তেমনি 
দেহের বিষ ও জীবাণু সরাইয়া নিয়া রোগ আরোগ্য করিবে । 

সবিরাম জরে জ্বরের পাল! বন্ধ করাই সর্বাপেক্ষা বড় কাজ। এই 
জর অধিকতর সাফল্যের সহিত অন্য ভাঁবে বন্ধ কর! যাইতে পারে । 
শৈত্য ও কম্প আরম্ভ হইবার দেড় ঘণ্টা পূর্বে রোগীকে একটা ভিজা 
চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ ) ৪৫ মিনিট হইতে ১ ঘণ্টার জন্য প্রয়োগ 
করিয়া। তাহার পর অত্যল্প সময়ের জন্ত তাহাকে নাতিশীতোষ্চ জলে 
স্নান করাইতে হুইবে। তাহার পর শরীর ভাল করিয়া মর্দন কিয়া ' 
গরম করিয়া লইয়। তাহার অধ ঘণ্ট] পর কম্প আসিবার অব্যবহিত 
পূর্বেই তাহাকে উল্লিখিত রূপ শুক্ষ মোড়ক প্রয়োগ করিতে হইবে । 

ম্যালেরিয়া জরে দেহের উত্তাপ টাইফয়েড অপেক্ষাও বেশী হয়। 
এইভন্ত শীতল অবস্থা কাটিয়া! গেলে জর যখন বেশী হইবে তখন কয়েক 
মিনিট অন্তর অস্তরই রোগীকে ঈষছুষ্ণ জলে তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) কি 
শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) প্রয়োগ করিতে হইবে । এ-সময় রোগীর মাথা 
বার বার শীতল জলে ধোয়াইয়া, শীতল অথবা বরফ জলে ভিজান গামছা। 
দ্বার মাথ! ঢাঁকিয়া রাখিতে হইবে । গরম অবস্থায় প্রতিদিন অন্তত 
ছুইবার করিয়৷ রোগীকে তোয়ালে স্নান প্রয়োগ করা কতব্য। এই সময় 
রোগীকে নেবুর রস সহ প্রচুর শীতল জলও পান করিতে দেওয়া উচিত ১ 
কিন্ত সবিরাম ম্যালেরিয়া জরের "শীতল অবস্থায়” খুব অল্প পরেই যেন 
শরীর শীতল করার ব্যবস্থা অবলম্বন কর! ন! হয়। তাহা হইলে শৈত্য 
ও কম্প ফিরিয়। আসিতে পারে। ৃ্‌ 

“গরম অবস্থার” পর যখন রোগীর 'ঘর্মাবস্থা” আসে তখন শুষ্ক 
নেকড়া ধারা তাহার ঘর্ম মুছিয়া ফেলিতে হয়। ধর্ম শেষ হইয়া গেলে 


সবিরাম ম্যালেরিয়া! জবর ৩৭ 


ঈষছুষ জল হ্বারা শরীর মোছাইয়! দেওয়া উচিত। ঘর্মের সময় কখনও 
শীতল জল প্রয়োগ কর] উচিত নয়। যদি দীর্ঘ সময়েও ঘর্ম বন্ধ না৷ হয়, 
তবে যতট! সহা হয় ততট! তপ্ত গরম জল দ্বারা শরীর মোছাইয়! দেওয়! 
উচিত। অতিরিক্ত ঘর্ম বন্ধ করিবার ইহাই সর্বোত্তম ব্যবস্থা । 


যদি জ্বরের সময় রোগীর বমনোদ্বেগ থাকে, তবে “শীতল অবস্থায়” 
গরম জল পান করিয়া এবং*গরম অবস্থায় অল্প অন্ন শীতল জল পাঁন 
(৪1) করিয়া! বমি নিবারণ কর! যাইতে পারে। জলে সর্ধদা নেরুর 
রস দিয়া পান কর! উচিত। ৮ 

যদি আহারের অব্যবহিত পরই জর আসে, তবে সে-জ্বর সাধারণত 
 দীর্ধিস্থায়ী হয়। এই জন্ত এ্র-অবস্থায় উষ্ণ জল (গরম জল নয়) পান 
করিয়া বমি করিয়া ফেলাই ভাল । 

জরের বিরাম সময়ে প্রতিদিন উল্লিখিতরূপ দিনে ছুইবার তলপেট, 
যুৎ ও প্রিহার উপর গরম স্বেদ তে! দিতে হইবেই, তাহ ব্যতীত দিবা 
রাত্রি সর্বদার জন্য ভিজা কোমর পটি (৪৮ ৪€17019, ২৭ পৃঃ) ব্যবহার 
করিয়! শু হওয়] মাব্রই পরিবর্তন করিয়া দিয়া অথবা দিনে ছুই তিন 
বার এবং সমস্ত রাত্রির জন্ ব্যবহার করিতে হইবে। 

দেহের রোগ-বিতারণ ক্ষমতা! (£90972] 15819697)09 ) বুদ্ধির জন্ত 
এবং দৈহিক বশ্রগুলিকে শক্তিসম্পন্ন করিবার নিমিত্ত জরের বিরাম 
অবস্থায় প্রত্যেক দিন খুব অল্প সময়ের জঙ্চ রোগীর স্নান করা কর্তব্য । 
শীতল জলেই রোগীর সর্বাপেক্ষা বেশী উপকার হয়) কিন্তু প্রথম দুই 
এক দিন তাহাকে উষ্ণ জলে স্নান করাইয়! প্র-জন্ত অভ্যস্ত করাইয়া! 
লওয়! উচিত। গ্রীষ্মকালে রোগী নাতিশীতোষ্চ জলে যতক্ষণ ইচ্ছা স্নান 
করিতে পারে । দূর্বল রোগীর! পূর্ণ স্নানের পরিবর্তে তোয়ালে স্নান 
(১৭ পৃঃ) অথবা শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) প্রভৃতি দিনে ছুই বার গ্রহণ 
করিতে পারে। ইহ! ব্যতীত জরের বিরাম সময়ে প্রত্যেক দিন 


৩৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


ন্নানের পূর্বে একবার করিয়া কটি স্নান ( হিপবাথ, ন পৃঃ) গ্রহণ করা 
কর্তব্য । কিন্ত জরের অবস্থায় ম্যালেরিয়া রোগী শীতল জলে স্নান 
করিলে, জর অত্যন্ত বৃদ্ধি পাইবার সম্ভাবনা । জ্বরের অবস্থায় কটি 
ন্নানও কখন নেওয়া উচিত নয় । | 

এই চিকিৎসা ঠিক ঠিক মত করিতে পারিলে সর্বপ্রকার সবিরাম 
ম্যালেরিয়৷ জবর নির্দোষ ভাবে আরোগ্য লাভ করিবে; কিন্তু যদি জর 
বন্ধ করিবার অন্ত এইরূপ দুই একবার চেষ্টা করিবার পরও জর বন্ধ 
না.হয়, তাহ! হইলে জর আসিব্যর পূর্বে ছয় ঘণ্টার মধ্যে রোগীকে 
মাত্র ৫ হইতে ১৫ গ্রেণ কুইনাইন প্রয়োগ করিলেই জর বন্ধ হয়। 
তথাপি অধিকাংশ সময় কুইনাইন ব্যবহার করিবার কোন প্রয়োজন হন 
না। কুইনাইন ব্যবহার করিয়া করিয়। যাহার! হতাশ হইয়া গিয়াছেন, 
তাহারা জল চিকিৎসার এই বিধানগুলি অনুসরণ করিয়া! যেন দেখেন, 
ইহাতে জর কিরূপ দ্রুত আরোগ্য লাভ করে। জে, এইচ, কেলগ, 
এম. ডি. বলিয়াছেন) 170. 01101010 10218712] 805001010) 11101) 15 
01660. 1908060] 6০ 01087)0) 2%010-07618009 15 008591100515 
800068৪0]- পুরাতন ম্যালেরিয়া! অরে কুইনাইনে সাধারণত কোন 
উপকার হয় না, কিন্তু অল চিকিৎসার দ্বারা তাহ আশ্চর্য ভাবে 
আরোগ্য হয় (13006107181 [র01:০-810618005, 0. 999 )। 

জ্বর আরোগ্য লাভের পরও কিছু দিন পর্যস্ত লঘু ঘর্মজনক ন্নান 
চালান আবস্তক । এজন্য ভিজা-চাদরের মোড়ক ( ১১ পৃঃ), বাম্পস্নাণ 
(৩৩ পৃঃ) অথবা উষ্ণ পাদন্বানও (১২ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে । 
এই সকল গ্রহণ করিয়া তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) দ্বারা শরীর পুনরায় 
পদ্ধতি অনুযায়ী শীতল করিয়া দেওয়া! আবশ্তক। ম্যালেরিয়া রোগে 
যে রজ্তশুন্ততা (7677৯) আনে এই চিকিৎসায় তহা দুরীভূত হুয়। 

জ্বর থামিয়া গেলে কিছু দিন পর্যস্ত কোষ্ঠ যাহাতে নিয়মিত ভাবে 


স্বক্পবিরাম ম্যালেরিয়া জ্বর ৩৯ 


পরিষ্কার হয়, তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। কোষ্ঠ পরিষ্কার রাখিতে 
পারিলে প্রায়ই জর ফিরিয়া! আসিতে পারে না। এই জস্ প্রতির্দিন 
স্নানের পূর্বে কটিন্নান ( হিপবাথ, ৯ পৃঃ) ও সমস্ত রাত্রির জন্ত তলপেটের 
উঞ্ণজকর পটি ( 2/9001017)9] 001201):999১ ২৭ পৃঃ) ব্যবহার করা উচিত । 

পথ্য--পথ্যাদি অবিকল সাধারণ জরের ন্তায়ঃ কিন্ত জর ত্যাগের 
কয়েক দিন পর তাহাকে বিশেষ ভাবে এমন পথ্য দেওয়া উচিত, যাহাতে 
তাহার দেহে রক্তের অভাব দূর হয়। এই জন্ত তাহাকে কমলা, 
আনারস, আঙ্ুর, কিশমিশ, আগেল, আখরোট ও খেজুর প্রভৃতি ফল, 
টমেটো, সবুজ লতা পাতা, ডুমুর, মটর শু'টি, আলু প্রভৃতি তরকারি এবং 
বড় মত্ত ও পাঠার লিতার ও কিডনি, অর্ধ দিদ্ধ ডিম, ছুপ্ধ অথবা ঈবছুষঃ 
ছুগ্ধের সহিত ডিমের কুসুম প্রভৃতি কিছুদিন পর্যন্ত দেওয়া যাইতে পারে। 
রক্তহীন রোগীদের জন্য এই সব পথ্য অত্যন্ত প্রশস্ত । রোগীকে প্রচুর 
জল পান করিতে দেওয়! কতব্য। 

সাধারণ নিচ্দশ- সেংসেতে স্থান ও ডোবার পার্শের গৃহ 
সর্বদা পরিত্যাগ করা উচিত। রাত্রে মশারি ব্যবহার করা কর্তব্য। 
আন্যান্ত সমস্তই সাধারণ জরের স্ায়। 


(৪) 
স্ব্পবিরাম ম্যাতলরিয়। জ্বর 
[ 79001669106 11515109] ০০] ] 


রাগ-পরিচয় -কোন কোন ম্যালেরিয়া জ্বর একেবারেই 
ছাড়িয়া! যায় না। কতক্ষণের জন্য মাত্র দেছের তাপ কম থাকে এবং 
সেই অবস্থা হইতেই জর পুনরায় বাড়িতে থাকে । ইহার নাম স্বল্প 
বিশ্লাম জর । 


৪০ দৈনন্দিন রোগের শ্রল-চিকিৎসা 


লক্ষ ণ-- জরের পূর্বে গা শ্বীত শীত করিতে থাকে । তাহার পর 
জ্বর আরস্ত হয়। সাধারণত রোগীর মাথাধরা, কোষ্ঠকাঠিস্ত, ক্ষুধামান্দ্য 
এবং মাথায় ও গায়ে বেদনা থাকে । রোগীর জিহ্ব। আবরণধুক্ত এবং 
মূত্র লাল হয় এবং জ্বর ১০১০ হইতে ১০৬০ ডিগ্রি পর্যস্ত উঠে। কখন 
কখন রোগীর বমি হুয়। সময় সময় এই সঙ্গে কামলা, অতিসার প্রভৃতি 
রোগ আত্মপ্রকাশ করে। এই রোগের .তোগকাল সাধারণত ছুই 
সপ্তাহ । কিন্তু কুচিকিংসা হইলে, এইজ্বর এক মাস পর্যন্ত স্থায়ী 
হইতে পারে অথবা সবিরাম জর বা সান্লিপাত বিকারে পরিণত হইতে 
পারে। অনেক সময় স্বল্প বিরাম জ্বরকে সান্নিপাতিক জ্বর বলিয়। 
ভুল কর] হয়? কিন্তু ইহাতে বমন ও পাকস্থলীতে বেদনা থাকে, 
সান্বিপাতিকে তাহা থাকে না। আবার সকাল বেলাই স্বল্পবিরাম 
জ্বরের উত্তাপ সর্বাপেক্ষা বেশী থাকে । সান্নিপাতিকে ইহার বিপরীত 
অবস্থা হয়। এই জরে সবিরাম জরের মত “শীতল, গরম” ও “্ঘর্মাবস্থা, 
হয় না। তাহা ব্যতীত অন্য সকল লক্ষণই এ-রোগের মত হয়। 


চিকিজ্ছসা- দেহের উত্তাপ বৃদ্ধি হওয়] মাত্র পেট পরিফার করিয়! 
লওয়! (৯ পৃঃ) কতব্য )*কিস্ক ম্যালেরিয়া রোগীর পেটে কখনও 
কাদ। মাটি প্রয়োগ করিতে নাই। অন্তান্ত উপায়ে তলপেট পরিষ্কার 
করিয়া তাহার এক ঘণ্টা পর রোগীকে এক ঘণ্টার জন্ত একটা তিজ। 
চাদরের মোড়ক (১১ পূঃ) দেওয়াই স্বল্প-বিরাম জরের সর্বশ্রেষ্ঠ চিকিৎসা । 
বহু ক্ষেত্রেই কেবল এই ব্যবস্থায় জ্বর আরোগা হইবে । জর যখন 
সর্বাপেক্ষা কম থাকে, তখনই ইহা প্রয়োগ করা উচিত। অথবা ইছার 
্বরিবতে” রোগীকে উষ্ণ পাদ-স্নান (১২ পৃঃ) বা বাস্প-স্থান প্রয়োগ করা 
যাইতে পারে.। ধর্মজনক স্সান প্রয়োগের শেষে শরীরটি 'আবার শীতল 
করিয়া লওয়া সর্বদাই, আবশ্তক। প্রবল অরের সময় প্রত্যেক ঘণ্টায় 
রোগীকে ঈবছুষ্ জল দ্বারা তোয়ালে-ন্বান ( ১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
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প্রয়োজন । জ্বর যদি খুব বেশী হয়, তবে তাহাকে ভিজ! চাদরের 
শীতল মোড়ক (১৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পাঁরে। তাহাতে 
জর দ্রুত নামিয়া যাইবে এবং রোগী এরূপ বোধ করিবে, যেন তার 
কোন অস্থুখই নাই। রোগীর গায়ে শীতল জল প্রয়োগ করিবার 
সময় বিশেষে ভাবে লক্ষ কর! আবশ্যক, তাহার গায়ে যাহাতে দমক! 
হাওয়া না লাগে। তাহ্ধকে কখনও দীর্ঘ সময়ের জন্য শীতল জলে স্নান 
করাইতে নাই। প্রথম অবস্থায় রোগীর গা যখন শীত শীত করে, তখন 
তাহাকে গর জল পান করিতে,দেওয়া আবশ্টক। এ-অবস্থা কাটিয়। 
গেলে সর্ধদা তাহাকে শীতল জল দেওয়াই উচিত। পথ্য, সাধারণ 
শনর্দেশ ও অন্যান্ত চিকিৎসা অবিকল সবিরাম জরের মত | কামলা ও 
অতিসার প্রভৃতি জটিলতার (০০200110%01029র ) জন্য এ-সকল 
রোগের চিকিৎসা দ্রষ্টব্য । 


(৫) 
সাংঘাতিক মযাতেরিয়! 
[ 14210102056 11719015 ] 


তরোগ-পরিচয়- দেহের দূষিত অবস্থায় বিশেষ এক জাতীয় 
ম্যালেরিয়। জীবাণু হইতে এই জ্বর উৎপন্ন হয় এবং ম্যালেরিয়া প্রধান 
অঞ্চলেই এই রোগ বেশী দেখা যায় | 


লক্ষণ-_ইহার প্রাথমিক লক্ষণ কতকটা সবিরাম জরের (10697 
010605৮05৬2) মত | জ্বরের সময় হাত, পা, পিঠ ও চক্ষৃতে বেদন 
বোধ হয়। কখন কখন রোগী অত্যন্ত অবসন্ন হইয়া পড়ে । কখন বা 

্ান্ত কোপন স্বভাবের হইয়া খায়। দেহের উত্তাপ প্রথম ধীরে ধীরে 
তাহার পর খুব ভ্রুত বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। রোগীর "শীতল অবস্থা” কখন 


৪২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


সামান্ত থাকে । অনেক সময় থাকেই না। রোগীর গরম অবস্থাটাই” 
অত্যন্ত স্পষ্ট থাকে এবং এই সময় মাথাধরা ও অঙ্গপ্রত্যঙ্গের বেদন! 
অত্যন্ত বেশী হয়। জ্বর সাধারণত ২* হইতে ৩০ ঘণ্টা! পর্যন্ত থাকে । 
তাহার পর প্রবল ঘর্ষের সহিত সবিরাম জরের মত জর ছাড়িয়া যায় 
এবং আবার জর হয়। ইহা সবিরাম জরের মত হইলেও কিছু বেশী 
সময় পর পর জ্বর ছাড়ে এবং বিরামের সময় প্রত্যেক বারই কম হইয়। 
আসিয়া ছুই তিন বার আক্রমণের পর ইহা। স্বল্পবিরাম জরে (292015976 
89567) পরিণত হয়। অনেক সময় প্রথম হইতেই ইহী' স্বল্পবিরাম 
জ্বরের আকারে আসে । কখন কখন এই জরের সহিত পিত্ব বমি হয় 
এবং কামল! রোগের লক্ষণ দেখা দেয়। তখন ইহাকে বলে পিত্ত সংযুক্ত' 
স্বল্পবিরাম জবর (73111905 79716690% 6909 )1 সময় সময় ইহাতে 
সান্লিপাতিক জরের লক্ষণ প্রকাশ পায়। তখন ইহাকে সান্নিপাতিক 
স্বল্পবিরাম জর (11570101081 19001066170 651১০ ) বলা হয়। কখন 
কখন ব' প্রথম অবস্থাতেই রোগী অত্যপ্ত অবসন্ন হইয়া পড়ে। তখন 
বলে ইহাকে অবসন্নতা প্রধান জর (8.9)1080010 19170) | এই রোগ 
স্ুচিকিৎসিত না হইলে, যে-কোন সময়ে মারাত্মক ম্যালেরিয়ায় 
(70900101008 ]1818081 18০7 ) পরিণত হইতে পারে। 
চিকিৎসা রোগের প্রথম প্রকাশ হওয়! মাত্রই ৫রাগীর তলপেট 
পরিঞ্ার করিয়া লইয়া! (৯ পৃঃ) ভিজা চাদরের মোড়ক ( ১১ পৃঃ) অথব! 
উষ্ণ পাদ-ন্নান (১২ পৃঃ) প্রভৃতি দিলে এবং প্রন্ুর জল খাওয়াইয়া 
সুত্রের সহিত দেছের যথেষ্ট বিষ ও ভীবাণু বাহির করিয়া দিল, ইহা 
প্রথম অবস্থাতেই সাধারণ সবিরাঁম জরের মত বন্ধ হইয়া যাইবে। 
এই রোগ হয়তো প্রথম চেন! যাইতে না পারে, কিষ্ত চিনিবার বিশেষ 
কোন প্রয়োজনও নাই। জ্বর হওয়া মাত্রই অপনয়নমূলক চিকিৎস। 
. (51001780355 0:99020910 ) করিয়া দেছের দুঘিত পদার্থ পর্যাপ্তরূপে 
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বাহির করিয়া দিলে কোন জ্বরই কখনও ভয়ঙ্কর আকার গ্রহণ করিতে 
পারে না। 

সবিরাম জ্বরের চিকিৎসা, যাহা, এই জরের চিকিৎসাও তাহাই ? 
কিন্ত রোগের গতি যদি খারাপ দিকে যায় তবে বিশেষ ব্যবস্থা 
প্রয়োগ করা আবশ্তক। রোগীর দেহে কামল! রোগের লক্ষণ 
প্রকাশ পাইলে এ-রোঁগৈর চিকিৎস! বিধির ( চতুর্থ অধ্যায় দ্রষ্টব্য) 
সহিত মিলাইয়া এই রোগের চিকিৎসা করা কতব্য। পিন্তবমি বন্ধ 
করিবার জন্ঠী গরম ও উঞ্ণকরু তলপেটের মোড়ক (97০ 106 * 800. 
1068,0110% 21000101108] 080৮) লওয়া আবশ্বক | যেমন করিয়া ভিজা 
কোমর পরি (২৭ পৃঃ) বাঁধে, সেই ভাবে পাকস্থলী ও নাভির চারি 
দিকে তিন চার তাজ ভিজা নেকড়া জড়াইয়া, একটা রবারের থলিতে 
গরম জল ভরিয়া! অভাবে চেপট1 বোতলে গরম জল ভরিয়া, তাহ! 
পাকস্থলীর উপর রাখিয়! তাহার উপর পশমী আলোয়ান অথবা কম্বল 
দ্বারা পিঠ ঘুরাইয়া জড়াইলেই এই মোড়ক নেওয়া হয়। রোগীর 
সান্নিপাতিক লক্ষণ প্রকাশ পাইলে এ্-রোগ অনুযায়ী চিকিৎসা করা! 
কতব্য। যদি রোগী খুব অবসন্ন হইয়া পড়ে, তবে রোগীকে খুব শীতল 
জল দ্বার (৫০০ হইতে ৬০০) দ্রুত হস্তে তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) 
করাইয়া দেওয়খ উচিত । তোয়ালে খুব বেশী করিয়। নিংড়ান আবশ্তক । 
তোয়ালে দ্বার কোন অক্গ মুছিয়াই তাহা বিশেষ তাবে গরম করিয়া 
তাহার পর অন্ত অঙ্গ ধরিতে হইবে । জল যদি যথেষ্টরূপ শীতল হয়, 
যদি অল্প সমনুয়র জন্ত প্রয়োগ করা হয় এবং তাহার পর শরীর ভাল 
তাবে মর্দন কর! হয়, তবেই ইহাতে সর্বাপেক্ষা অধিক উপকার হইয়া 
থাকে । এইরূপ রোগীকে পুনঃ পুনঃ তোয়ালে স্নান প্রয়োগ করা 
প্রয়োজন। ইহাতে জীবনী শক্তির উদ্দীপনা হয় এবং এই অবস্থ। 
ক্রত কাটিয়া যাঁয়। 


৪৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


(৬) 


০ডস্গুভ্বর 
| 10910506৪৮6] ] 


রাগ পরিচয়-ডেস্কু বিশেষ এক জাতীয় ব্যাপক জবর। জরের 
মধ্যে ইনফ্লুয়েঞ্জা ব্যতীত এরপ ব্যাপক আর কোন রোগ নাই। এই 
রোগের অন্ত নাম১--8:০9-0০0106-06%0] [08109 1০০: এবং 10059" 
৫৪৮৮ 0]: | 

কারণ-_ সাধারণত বুহৎ বন্দরের জনাকীর্ণ অপরিষ্কার স্থানে এই 
রোগের প্রথম প্রাদুর্ভাব হয় এবং তাহার পর তাহা দ্রুত বিস্তার লাঁভ 
করে; কিন্তু ইহা বিশেষ ব্যাপক রোগ হইলেও সকল লোকই যে এই 
রোগ দ্বারা আক্রান্ত হয় তাহা! নয়। যাহাদের দেহে পূর্ব হইতে রোগ 
বিস্তারের অন্থকূল অবস্থা থাকে অর্থাৎ যাহাদের দেহে পূর্ব হইতে যথেষ্ট 
বিজাতীয় পদার্থের সঞ্চয় থাকে এবং শ্র-নিমিত্ত দেহের বিভিন্ন যক্ত্রের 
রোগ প্রতিরোধ ক্ষমতা যথেষ্ট কমিয়া যায়, তাহারাই কেবল এই রোগে 
আক্রান্ত হয়। 

লক্ষণ-_-এই জর প্রায়ই হঠাঁৎ আসে এবং খুব দ্রুত বাড়িতে 
থাকে। নাধারণত সন্ধিতে বেদনা লইয়া এই জ্বর আর্ত হয়, কখন 
কখন হাত, পা ও হাড়ে বেদনা থাকে । তাহার পর মুখ লাল হইয়া 
উঠে এবং শেষে অতি ক্ষুদ্র ব্রণের মত এক জাতীয় উদগম ( 7৪9) 
সমস্ত্র দেহে ছড়াইয়া পড়ে। রোগীর প্রবল অস্থিরতা আরম্ভ হয় এবং 
€কোঁন ভাবে থাকিয়াই রোগী স্বস্তি পায় না। জ্বর প্রথমে ১০৩০ 
হইতে. ১৭৪০ পর্যন্ত উঠে। তাহার পর ক্রুত লামিয়া ১৯২০ ডিগ্রির কিছু 
উপরে থাকে । এই অবস্থা সাধারণত এক দিন হইতে তিন দিন 
শর্মস্ত থাকে এবং তাহার পর রোগীকে অত্যন্ত ছূর্বল রাখিয়া জর ও 


ডেস্গুজ্বর ৪8৫ 


বেদনা ছাড়িয়া যায়ঃ কিন্তু ছুই তিন দিন পর জর প্রায়ই ফিরিয়া 
আসে। লক্ষণ প্রায় প্রথম আক্রমণের মতই হয়, কেবল রোগীর দেহের 
উদগমগুলি কতকটা! হামের মত দেখায় । এই অবস্থায় প্রায়ই প্রচুর ঘর্ম 
ও অতিরিক্ত প্রত্াবের সহিত পিত্তসংযুক্ত উদরাময় (€ 11103 
91801009,) বতমান থাকে । কোন কোন সময় তৃতীয় অথবা চতুর্থ 
বারের জন্যও রোগের পুনরাক্রমণ হয়। সময় সময় হুর্বলতা ও সন্ধির 
বেদনা দীর্ঘ সময় থাকে । কখন কখন তাহা এক মাস পর্যন্ত স্থায়ী হয়। 
এই রোগে কাহারও মৃত্যু হয় না বলিলেই চলে । 
চিক্িওসা_ সকল জরের 'চিকিৎসাই একরূপ। জবরের প্রথমেই 
শ্রথা সম্ভব সত্বর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়া ( ৯ পৃঃ) রোগীকে, 
একটা ঘর্মজনক স্নান প্রয়োগ করিতে হইবে । রোগীর শীতল অবস্থা 
থাকিতে থাকিতে তাহাকে একটা শুষ্ক মোড়ক (৭73 09০৮, ৩৪ পৃঃ), 
দেওয়াই ভাল। তাহ্রর পর উষ্ণ জল দ্বারা শরীর মোছাইয়৷ দিতে 
হইবে। রোগীর মাথা দিনে তিন চার বার ধোয়াইয়া দেওয়া উচিত. 
এবং তাহাকে দিনে তিন চারবার তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ কর। 
কতবব্য। প্রবল জ্বরের সময় রোগীকে কয়েক বার ভিজ] চাদরের শীতল! 
মোড়ক (১৮ পৃঃ) দিলে জর অনেক কমিবে এবং সগ্য সম্ধ জরের জাল৷ 
যন্ত্রণার অবসান, হইবে । রোগীকে আবৃতাবস্থায় শীতল ঘর্ষণও (১৮ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে। বেদনাধুক্ত সন্ধিগুলিতে প্রত্যেক তিন 
ঘণ্টা অন্তর অন্তর পনের মিনিট হইতে অর্থ ঘণ্ট৷ পর্যস্ত স্বেদ দিয়া 
(বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা), ৩৯-৪* পৃঃ) তাহার পর শ্র-স্থানে পুনরায় 
ম্বেদ দেওয়ার সময় পর্যস্ত উ্ণকর পটি (176%6105 ০070709৪৭--২* পৃঃ) 
প্রয়োগ করা কতব্য। এ্র-পটি প্রতি ঘণ্টায় পরিবত'ন করিয়া দেওয়। 
" উচিত। জরের যখন বিরাম হয় তখন পুনরায় জর আসিতে ন! 
পারে এ-জগ্য প্রবলভাবে চেষ্টা করা উচিত । এই জন্ক ছুই তিন দিন 


৪৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


পর্যস্ত প্রতিদিন রোগীকে এক ঘণ্টার জন্য ভিজা চাদরের মোড়ক 
€১১ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া পরে শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
কতব্য। সমস্ত রাক্তির জন্ত রোগীর তলপেটে উষ্ণকর পটি (২৭ পৃঃ) 
দেওয়া! উচিত। রোগীকে প্রচুর জলপান করাইতে হইবে এবং দিনে 
একবার নাতিশীতোষ্চ জলে স্নান ও দুইবার শ্লীতল' জলে তোয়ালে 
স্নান (১৭ পৃঃ) করাইতে হইবে। পথ্য প্রভৃতি অন্যান্ত সমস্তই 
সাধারণ জরের ন্তায়। | 


সাধারণ নিচ্শ-জ্বর বিরামের পরেও কয়েক,সপ্তাহ পর্যন্ত 
বিশেষ সাবধানে থাকিতে হইবে এবং এ-সময় প্রতিদিন একবার পুর্ণ 
স্নান ও ছুইবার তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) গ্রহণ করিতে হইবে। পথ্য, 
বিশেব লঘু ও পুষ্টিকর হওয়া! আবশ্তক। কোষষ্ঠটি বিশেষ ভাবে পরিষ্কার 
রাখ! কতব্য (২৮ পৃঃ )। 


ইনক্,তয়গটা 


[ [00051025 ] 


তরাঁগ পরিচয়্-_ইহা বিশেষ এক জাতীয় সংক্রামক জ্র। 
লোকে ইহাকে অত্যন্ত সহজ রোগ বলিয়া মনে করে; কিস্ত যত 
সহজ ইহাকে মনে করা হয়, প্ররুতপক্ষে ইহা! তত সহজ নয়। ১৯১৮ 
সনে যাত্র ছয় মাসে এই রোগে ভারতবর্ষে ৫* লক্ষ লোকের মৃত্যু হয় 
এবং প্র-দসনে সমগ্র পৃথিবীতে বার মাসেরও কম সময়ে প্রায় ১ কোটি 
লোক ইনফ্লয়েঞ্জায় প্রাণ ত্যাগ করে (1411600 এ, [50801918-, 
20552106159 11507017765 ৫5 170619709১ 296০ 241 )। ইহা নিজে 
যে খুব মারাত্মক ব্যাধি তাহা নয়, কিন্তু ইহা হৃৎপিও, রক্তত্রোত ও 
স্াধুমণ্ডলীর উপর ঘে.দুধিত প্রভাব বিস্তার করে এবং অন্তান্ উপসর্ধ 


ইনক্র,য়েজা ৪৭ 


উৎপন্ন করে তাহাই অত্যন্ত মারাআ্মক হয়। দেহের ভিতর যে-সকল 
দুর্বল অংশ আছে, তাহা খু'জিয়া! বাহির করিয়া আক্রমণ করাই 
ইনফ্লুয়েঞার ত্বভাব। ইনফ্রয়েঞ্জার বিষ বিশেষভাবে শ্বাস-প্রশ্বাস 
যন্ত্রকে আক্রমণ করে| যাহাদের পুরাতন সদ্দির ভাব থাকে, ইনফ্রয়েঞ্জ' 
হইলে তাহাদের' সদি অত্যন্ত বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয়। সময় সময় ইহা 
নিমুনিয়া, মূত্র-যন্ত্রের (101909)র ) প্রদাহ এবং চক্ষু, কর্ণ ও তালুমুল 
প্রভৃতির রোগ উৎপন্ন করে। কখন কখন ইনফ্র,য়েঞ্জা হইতে উদরাময়, 
আমাশয় ডিফথিরিয়া, টাইফয়েড প্রভৃতি রোগ আমে । সময় সময় 
ইনক্রয়েঞ্লার ভিতরই শ্বাসকষ্ট 'অচেতন নিদ্রা (০০77৪) প্রলাপ, 
নাক, মুখ ও মলদ্বার হইতে রক্তত্রাব প্রস্থৃতি কঠিন লক্ষণগুলি প্রকাশ 
পায়। সাধারণত ৩ দিন হইতে ১০ দিন এই রোগের ভোগকাল; কিন্তু 
রোগের পর শরীর ভাল হয় অত্যন্ত আস্তে আস্তে । প্রথম হইতেই 
ইহার ভাল তাবে চিকিৎসা! ন। হইলে, পুনঃ পুনঃ রোগের আক্রমণ 
হইতে পারে, অথব। ইহা দ্বারা বস্ষ্া, উন্মত্ততা অথব! হার্ট ফেলিস্সর 
আসিতে পারে। 

কারণ- ইহ] সংক্রামক ব্যাধি হইলেও যাহাদের দেহে যথেষ্ট 
দূষিত পদার্থের সঞ্চয় থাক এবং এ-জন্ত যাহাদের জীবনীশক্তি ও রোগ- 
প্রতিরোধ ক্ষমতা অত্যন্ত নিস্তেজ হইয়৷ যায়, তাহারাই সাধারণত 
এই রোগে আক্রান্ত হইয়া থাকে । অনেক সময় অনিদ্রা ও ঠাণ্ড।-লাগ! 
প্রভৃতি কারণেও রোগের আক্রমণ হয় ; কিন্তু এ-সমস্ত রোগের মূল কারণ 
নয়, উত্তেজক কারণ মাব্র। পূর্ব হইতে দেহের ভিতর অনুকূল অবস্থা 
থাকিলেই এই সব উত্তেঞ্ক কারণে রোগের বিস্তার সম্ভব হয়। 

লক্ষণ-_সাধারণত হঠাৎ এই রোগের আবির্ভাব হয়। জর 
,আরম্ভ হইবার পূর্বে অল্প অল্প শীত শীত করে। অরের সঙ্গে সঙ্গে 
প্রবল মাথাধর1 চক্ষু, অঙ্গ-প্রত্যঙ্গ ও মেক্্দণ্ডের বেদণ! ও নাপালাব 


৪৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


আরম্ভ হয়। শরীর একেবাবে ভাঙ্গিয়। আসে। চক্ষু রক্তবর্ণ ও সজল 
হয়। কাঁসি, হাঁচি, গলার বেদনা] এবং সময় সময় স্বরভঙ্গ, শ্বাসকষ্ট) 
অস্থিরতা, অনিদ্রা, বষি বা বমনোদ্ধেগ, কোষ্ঠবদ্ধতা, কখন ব1 পাতলা 
তেদ, তল পেটের বেদনা এবং কোন কোন সম টাইফযেড বোগ 
প্রভৃতির লক্ষণ বর্তমান থাকে । জর সাধারণত ১০৩০ 'ডগ্রি পর্যস্ত হয়। 
রোগ কঠিন হইলে জব ৯০৫০ পর্যন্ত হইতে পাবে। 


চিকিৎ্সা--প্রথমেই সর্বাপেক্ষা দ্রুত উপায়ে তলপেটটি পবিষফাৰ 





বুকের মোড়ক (০1)65€ 0501) 


করিয়! লইতে হয় (৯পৃঃ)। ইহাব এক ঘণ্টা পবই রোগীকে 
একটা ভিজ চাঁদবের মৌড়ক (১১ পুঃ) দেওয়া প্রয়োজন। অথবা 
রোগীকে একট। উ্ণ-পাদ স্নান ( ১২ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
ইনফ্রুয়েপ্রা আবোগ্যের পক্ষে এইটুকু চিকিৎসাই যথেষ্ট। অথবা এত 
রিবারও আবশ্তক হয় না। প্রথম তলপেটটি পরিফাঁর করিয়া লইয়া 
দেড় ঘণ্টার জন্ত রোগীকে একটা বুকের মৌড়ক (০১9৪6 79০৮ ) প্রয়োগ 
করিলে অধিকাংশ ইনয্লাক্নেঞ্জা রোগীই আরোগ্য লাভ করিয়া থাকে। 


ইনফ্রুয়েজা ৪৯ 


যাহাদের পূর্ব হইতে পেট পরিঞ্ষার থাকে, তাহাদের ডুস প্রভৃতি না 
দিলেও চলে। ইহাতে যে জ্বর চাপ৷ পড়ে তাহা নয়। বুকের মোড়ক 
প্রয়োগে লোমকুপের ভিতর দিয়! রোগ-বিষ বাছির হুইয়! যায় বলিয়াই 
রোগ আরোগ্য হয়। বুক পিঠের চারি দিকে একখানা ভিজা নেকড়া 
তিন চার বার ঘুরাইয়। আনিয়। পশমী আলোয়ান দ্বারা তাহ ভাল 
করিয়া ঢাকিয়! দেড় ঘণ্ট! পর্যন্ত বাঁধিয়| রাখিলেই বুকের মোড়ক 
( 01)93৮ 0৮০৮) নেওয়! হয় ( বৈজ্ঞানিক জল চিকিৎসা, ৯৩-৯৫ পৃঃ )। 
যদি রোগীর*সর্দি না থাকে তবে তাহাকে বুকের মোড়ক গ্রয়োগ করা 
উচিত নয়। 
যদি কান কারণে জর চলিতে থাকে, তবে রোগীর মাথ। দিনে 
ভিন চার বার পধোয়াইয়। মাঝ শাঝে োয়ালে-ক্নান (১৭ পুঃ) প্রয়োগ 
কর! উচিত | জ্বর যদি খুব “বশী হয়ঃ তবে রোগীকে পর পর কয়েকবার 
ভিজ।| চাদবের শীতল মোড়ক (০০0০01178 ৪-311006 [0400১ ১৮ পৃঃ) 
দেওয়া যাইতে পারে । 
মাথায, মেরুদণ্ডে ও পায়ে অত্যধিক বেদনা হইলে অথবা অন্ত 
কোনরূপ দোষ হইলে পায়ের মেডুকে (195 08০) বিশেষ ফল হয়। 
হাটু পর্যস্ত দুইটি পা পৃথক পৃথক 'ভাবে গরম জবে ডুবান ফ্লানেল দ্বারা 
আবৃত করিয়। ত্বথবা ছুইটি উলের পাতলা মুজা গরম জলে ডুবাইয়া তাহ! 
রোগীকে পরাইয়া দিয়া তাহার পর একখানা শুষ্ক পশমী আলোয়ান 
অথবা কম্বল দ্বারা খুব ভাল করিয়! পা ছুইটি আবৃত করা৷ আবসুক। 
মোড়কের শীচে গরম জলের থলি (1106 ম৪:102% ) অথবা গরম 
জলের বোতল রাখা যাইতে পারে। এই মোড়ক আরও কার্যকর হয়, 
যদি একখান! কম্বল গরম জলে ডূবাইয়া তাহা দ্বারা রোগীর পা হইতে 
“বস্তি দেশ পর্ধস্ত আবুত করিয়া, পুনরায় শু কম্বল দিয়! জড়াইয়! রাখ 
ষায়। যখন কয়েক ঘণ্টার অন্ত অথব! সমস্ত রাত্রির জন্য মোড়ক রাঁখিবানব 
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আবন্তক হয় তখন কেবল হাটু পর্যস্ত পা ছুইটি ভিজা নেকড়া দ্বারা আবৃত 
করিয়া তাহ কম্বল অথবা পশমী আলোয়ান দ্বারা জড়াইয়া রাগ্ঝা 
কতব্য। তাহার পর অন্ত একখান! কঙ্ছল দ্বারা রোগীর মাথা পর্যন্ত 
সমস্ত দেহই আবৃত করা আনশ্তাক । পায়ে গরম মোড়ক দিবার সময় 
মাথা সর্বদ্রী ভিজা রাখিতে হুইবে। মোড়ক খুলিয়! ফেলিয়াই শীতল 
জল দ্বারা মোড়কের সমস্ত স্থান দ্রুত মুর্ছিক্না তাহার পর মর্দন করিয়া 


শি 
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পায়ের মেড়ক (161 2050) 


গরম ও লাল করিয়া দিতে ইইবে | রোগী ঘামাইতে আরন্ত করিলে ইহা 
খ্ঁিয়া দেওয়। উচিত। মাথা, গলা» মেরুদণ্ড, রুরু) পেট ও বস্তির 
যোগে এই মৌড়ক দ্বারা এ-সমস্ত অঙ্গের দৃবিত রক্ত. নীচে-টানিয়া' 
জানা যার, তুতির!ং এসকল অঙ্গের রক্তাধিক্য (9০702986102 ) নষ্ট 
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হয়) কিন্তু নূতন রক্ত দেহ গঠনের মসল! লইয়া আবার এ-সব অঙ্গে 
ষায়। এইকরপে বার বাঁর এই প্যাকের প্রয়োগে ছুষিত অঙ্গের ভিতর 
একট! পাম্পের কাজ হয় এবং তাছাতে আক্রান্ত অন্ন সুস্থ হইয়া উঠে। 
ইফ্রুয়েপ্ দ্বারা দেহের তাবৎ ন্ত্রই আক্রান্ত হইতে পারে। যদি 
ইফুয়েঞ্ার সঙ্গে চক্ষু অথবা কর্ণের প্রদাহ হয় অথবা ব্রঙ্কাইটিস্‌, 
বরস্কো-নিমুনিয়া অথবা প্রঃ্রিসি হয়, তবে প্রতিদিন তিন চার ঘণ্টা 
অন্তর অন্তর পায়ের মোড়ক প্রয়োগ কর! কতব্য। ইনফ্রুয়েপ্রার সহিত 
চক্ষু 'ও কর্ণের প্রদাহ হইলে এ-অজের উপর গরম সেক দিয়! মাঝে 
মাঝে শীতল পটি দেওয়া উচিত | বুকে দৌব হইলে বুকের উপর কতক্ষণ 
স্থরম স্বেদ দিয়। তাহার পর বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) দিলে বিশেষ ফল 
হয়। যদি হুংপিগ্ড জড়িত হইয়া! পড়ে, তবে জৎপিগ্ডের উপর দিনে তিন 
চার বার ১৫ মিনিট হইতে ৩* যিনিট পর্যন্ত শীতল পটি চালান 
উচিত। শীতল পটি তুলিয়! লইবার সময় আবার প্র-স্থান ঘর্ষণ করিয়! 
বা গরম জলে ভিজান নেকড়া বুলাইয়! গরম করিয় দেওয়া কতবব্য। 
গলায় বেদনা! হইলে দেও 
খণ্টার জন্য একট! গলার মোড়ক 
€ 60708610501.) দিনে ছ্‌ই বার 
প্রয়োগ কর] উচিত। এক খানা 
ভিজা নেকড়া গলার চারিদিকে 
তিন চার বার ঘুরাইয়া তাহার 
উপর শ্লানেল জড়াইয়া রাখিলেই 
গলার মোড়ক নেওয়া হয় 
€ বৈজ্ঞানিক জল-চিকিৎসা, ৯৫- 
সণ পৃঃ)। এই অবস্থায় দিনে এক প্র 0 
বার মিনিট দশেকের .অগ্ঠ প্রশ্বাস গলার মোড়ক (11:38% 720) 
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বাঘুর 'ঃসহিত বাম্প গ্রহণ করিলে বিশেষ উপকার হইয়া থাকে। 
কাখির জন্য অতুঞ্জচ গরম জল অল্প অল্প চায়ের মত পান করিলে 
এবং গরম জল দ্বারা কুলকুচা করিলে ফল হয়। রোগীর বার বার 
তরল তেদ হইলে গরম জলে ডুস দিয়া তলপেটের শীতল পটি ( ১৪ পৃঃ) 
স্থদীর্থ সময়ের জন্য প্রয়োগ কর! উচিত। বমনোদ্ধেগ থাকিলে 
পাকস্থলীর উপর মাটির শীতল পুলটিস অথবা ভিজ! গামছার উপর 
“বরফের থলে (1০97১ ) অথবা। বরফ জল বা খুব শীতল জলে ভিজান 
ঞগামুহা। রাঁগিলে উপকার হইবে । 


পথ্য--পথা প্রভৃতি সাধারণ জরের মত। 


সাধারণ নিদেদশ-ইনফ্রুয়েজ। রোগীকে কখনও উবধ 
খাওয়াইতে নাই। কারণ এপর্যন্ত এই রোগের কোন ওষধ 
(5১901%0 ) আঁ বিষ্কার £হয় নাই (100০1019018 1160108১ ৬০]. 
স্ব]. 9. 529) এলোপ্যাথি মতে কুইনাইন কি এন্টিমনি প্রভৃতিতে 
ম্যালেরিমা কি *কালজরের জীবাণু মরে বলিগ্নাই জর আপনি বন্ধ হয়; 
কিন্থ যেখানে জরের (1700690র ) ওষধ আবিষার হয় নাই, সেখানে 
ওধধ দেওয়! এলোপ্যাথি চিকিৎসা পদ্ধতিরও নীতি বিরুদ্ধ (1769 
112701596, 117)--01001901 0000706061085 0 871-9) 1 কারণ 
দ্নেহের যে-মস্বাস্থ্যকর|অবস্থ! নষ্ট করিবার জন্য প্রকৃতি জর স্যটটি করে, 
অরদ্ধ উধধ সেই মূলা:ক।রণকে আক্রমণ না করিয়া, গৃহ সংস্কার 
করিবার প্ররুতির শুভ চেষ্টাকেই নষ্ট করে মাক্র। 


সানিপাতিক জ্বর ৫৩ 


(৮) 
সাল্সিপাঁতিক জ্বর 
[ '17])1)010 16০] ] 


রোগ-পরিচয়-_ক্ষুদ্রান্তরের আক্রমণ যুক্ত ইহা! এক প্রকার একজ্বর। 
সু্রান্ত্রের নিম্নাংশেই এই [্লাগের বিশেষ ভাবে আক্রমণ হয় এবং এ 
স্থানেই নাড়ির দেয়ালে ক্ষত উৎপন্ন হইযা থাকে । এই রোগের 
তোগকাল সাগ্নারণত তিন সপ্তাহ) কিন্তু ভুল ওষধ প্রয়োগে অথবা 
অত্যাচারে জর তিন মাসও স্থায়ী হইতে পারে। এই রোগের অন্য 
কম) 95601010 059], 87090172191 0৮[01103১ 11005170110 16110166000 


18567 910 00৮6] [)01009 191 প্রভৃতি | 


কারণ--ড1ঃ কেলগ বলিয়াছেন, সেই সকল লোকেরই কেবল 
টাইফয়েড হয়, যাহাদের পাকস্থলী এত হুূর্ণল হুইয়া গিয়াছে যে» 
টাইফয়েডের জীবাণু ধ্বংস করিতে পারে না । নুতরাং দেছে বিজাতীয় 
ও দুষিত পদার্থের সঞ্চয় হইতে পাকস্থলী ও অন্তর প্রভৃতি দূর্বল হইলেই 
টাইফয়েডের জীবাণু ( 17011108 69 1)1)0905 ) দেহের ভিতর বিষক্রিয়া 
আরম্ত করিতে পারে। আমাদের অন্বের ভিতর নহু সময়েই 
ট।/ইফয়েডের জীবাণু থাকে, কিন্কু তাহাতে টাইফস্নেডের আক্রমণ হ্য় 
না। দেহপঞ্চিত বিজতীয় ও দূষিত পদার্থগুলি যখন দেহের ভিতর বিষ- 
ক্রিয়া উৎপন করিয়া পরিপাক যন্ত্রগুলিকে ছুর্বল করিয়া! ফেলে, তখনি 
কেবল টাইফয়েডের জীবাণু দেহের ভিতর বিস্তার লাভ করিতে সমর্থ 
হয়। এই জন্য অনেক সময় অতিরিক্ত পরিশ্রম, শ্রান্তি ও শারীরিক 
দৌর্বল্য হইতে টাইফয়েড হইয়া! থাকে । 


লক্ষণ--অন্যান্ত জরের মত সান্লিপাতিক জরের প্রথম অবস্থা 
বিশেষ ম্প্ট থাকে না। প্রথম অবস্থায় সাধারণত মাঁথাধরা, দুর্বলতা, 
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অন্বস্তিবোধ, অনিদ্রা, কোষ্ঠবদ্ধতা, কোমরে বেদনা, ক্ষুধাধান্দ্য এবং 
রাত্রে সাধারণত জ্বরজর ভাব হয়। কয়েক দিন এই রূপ অবস্থ। 
থাকবার পর গা শীত শীত করিয়া জর আসে । সন্ধ্যা বেল! জর বেশী 
থাকে এবং সকাল বেলা কমে । 

রোজ জ্বর ছুই এক ডিগ্রি করিয়া বাড়িতে থাকে এবং প্রথম সপ্তাহের 
শেষে জর সাধারণত ১০৩০ হইতে ১০৫০ পর্যস্ত হয়। রোগীর জিহ্বার 
মধ্যভাগ শ্বেত লেপাবৃত এবং অগ্রভাগ ও ছুই পার্খশ লাল ও পরিষ্ণার 
থাকে। রোগীর নাড়ি-্পন্দন সচরাছর ১০* হইতে ১২৭ পর্যস্ত হয়। 
রোগের ষষ্ঠ দিনে রোগীর দেহে লাল মশ্থরের মত এক প্রকার গুটিকার 
উদগম হয়। গুটিকাগুলি সংখ্যায় খুব বেশী থাকে না এবং সাধারণত 
তলপেট, বুক ও পিঠের উপর বাহির হয়। গুটিগুলি চাঁর পাঁচ দিন 
থাকে তাহার পর অদৃশ্ঠ হুইয়! যায়। অন্তান্ত রোগ-লক্ষণের মধ্যে 
প্রথম সপ্তাহেই অনেক সময় রোগীর পেটের দক্ষিণ পার্খে বেদনা, পেট 
ডাক, পেট ফাপা, হরিদ্র। রঙের ভেদ, সময় সময় প্রলাপ, নাসিক। 
হইতে রক্তত্রাব এবং বধিরত৷ প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পায়। জ্বর আরম্ত 
হইবার পূর্বে জর জর ভাব, দৈহিক তাঁপের অসম গতি, উল্লিখিতরূপ 
লেপাবুত জিহবা এবং তলপেটের দক্ষিণ নিশ্রীংশে বেদনা প্রভৃতিই 
সান্নিপাতিক জ্বর চিনিবার প্রায় অভ্রাস্ত লক্ষণ | 

দ্বিতীয় সপ্তাহের প্রথম দিনে অর্থাৎ অষ্টম দিনেই জর সাধারণত 
সর্বোচ্চে উঠে প্রায়ই ১০৩০ হইতে ১০৫০ পর্যস্ত হয়; কিন্ত 
জ্বরের কোন স্থিরতা থাকে না। কখন জ্জর ১০১০ হয়, আবার কখন 
১৯৫০ হইতে পারে। প্রাতে জর সাধারণত ১০২০ ডিগ্রি পর্যস্ত থাকে। 
পিপাসা, জিহ্বার শুষ্কতা, মাথার অসহ যন্ত্রণা গ্রভৃতি লক্ষণ পূর্বের মতই 
খাকে। এই অবস্থায় রোগীর পেটের গোলযোগ প্রায়ই বৃদ্ধিপ্রাঞ্ধ হয়! 
কোন কোন সময় রোগীর দিনে কুড়ি পচিশ বার তের হইয়া থাকে 


সান্িপাতিক জ্বর ৫৫ 


যলের বর্ণ সাধারণত সবুদ্ধ ও ফেণীবুক্ত হয়। কোন কোন সময় মলে 
রক্ত দেখা যায়। রোগীর পেট ফাপ। থাকে এবং পেট ডাকে । নাড়ি 
অত্যন্ত ছুর্বল ও শীর্ণ হইয়া! যায়। দ্রিষ্ঠীয় সপ্তাহে প্রায়ই কাশি প্রভৃতি 
উপসর্গ প্রকাশ পায়। প্রবল জ্বরের জন্য ফুসফুস প্রভৃতি স্থানে অনেক 
সময় রক্তাধিক্য হয়। তাহার জন্ত রোগীর ক্রস্কাইটিস্‌ ও নিউমোনিয়া 
হইতে পারে। এই রূপুহইলে রোগ অন্যন্ত ভয়ঙ্কর হয়। 


ভৃতীয় সপ্তাহে রোগীর জর ১০৩০ হইতে ১০৫০ পর্যন্ত হয় ৷ রোগ 
খারাপ দিক্ষে গেলে রে'গীর অচেতন নিদ্রা অসাড়ে মলমূত্র ত্যাগ, 
অবিরাম বান, অন্থ হইতে রক্তজাব, শৃন্তে হাতড়ান প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ 
*পাঁয়। কোন কোন সময় অন্তর ছিদ্র হইয়া উদর-ঝেষ্টনীর প্রদাহ 
(76016020195) হয় ; কিন্তু রোগীর সুচিকিৎসা হইলে দ্বিতীয় সপগাহের 
শেষে রোগের প্রায় সতের আঠার দিন পব জ্বর ও অন্তান্ত উপসর্গগুলি 
কমিতে থাকে । প্রাতে জর সাধারণত ১০০৭ থাকে এবং অপরাহ্ছে 
১০১০ হয়| এইরূপে কমিয়া ২১ দিনে জরের বিরাম হয়। সঙ্গে 
সঙ্গে জিহ্ব৷ পরিষ্কার হয়, বাহ, কাশি ও রক্তআৰ কমিয়! আসে, রোগীর 
ক্ষুধা জন্মে এবং রোগী ক্রমশ সবল হইয়া উঠে। 
যদি তৃতীয় সপ্তাহে অর পরিত্যাগ না করে, তবে চতুর্থ সপ্তাহেও 
তৃতীয় সপ্তান্টের লক্ষণ ও অনিয়মিত জর চলিতে থাকে; কিন্ত 
অধিকাংশ সময়েই রোণী তিন সপ্তাহের মধ্যে আরোগ্য লাভ করে। 
চিকিত্ঘসা_-জরের প্রথমেই যথাসম্ভব দ্রুত উপায়ে তলপেটটি 
পরিষাঁর করিয়া লওয়! আবপ্তাক (৯ পৃঃ) | কোষ্ঠ-পরিফার হইয়া যাঁইবার 
দুই ঘণ্টা পর ৪€ মিনিট হইতে এক ঘণ্টার জন্য রোগীকে একটা ভিজ্ঞা 
চাদরের মোড়ক (১১ পুঃ) প্রয়োগ করা কর্তব্য । মোড়ক খুলি! 
লইবার পরে তোয়ালে স্নান (স্পঞ্জবাথ, ১৭ পৃঃ) প্রস্তুতি প্রয়োগ 
কবি] রোগীর দেছের ভাপ তুলিয়া নিতে হইবে। প্রত্যেক চার পাঁচ 


৫৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


দিন অন্তরই জবর সম্পূর্ণ আরোগা ন1 হওয়া পর্যস্ত এই ভাবে ৪৫ মিনিটের 
জন্য মোড়ক দেওয়া আবশ্থীক। 

রোগের প্রথম হইতেই রোগীর তলপেটে অধ” ঘণ্টা হইতে এক 
ঘণ্টা পর্যন্ত দিন রাত্রিতে তিন চার বার'করিয়া শীতল পটি (১৪ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা উচিত। জ্বর যত বেশীহইবে তত অল্প সময়ের 
জন্য পটি রাখিয়া বেশী বার বদলাইয়া দিতে হইবে । এই পটি রোগের 
প্রথম হইতে জ্বর ত্যাগ পর্বস্ত প্রতিদিন চালাইতে হইবে । সবজরের 
স্তায় টাঁইফয়েডেও ইহা বিশেষ ফলপ্রদ। ইহাতে পেট পরিষ্কার 
ও দোবশৃন্য হইবে, তলপেটের রোগ বিতাবণ ক্ষমত। বৃদ্ধি পাইবে এবং 
কখনও রোগ অত্ন্ত বেশী হইতে পারিবে না। ভিজা নেকড়ার পটিরং 
পরিবর্তে ইচ্ছ! করিলে রোগীর তলপেটে কাদা মাটির পুলটিসও (১৫ পৃঃ) 
শীতল পটির মত বার বার পরিবর্তন করিয়। প্রয়োগ করা যাইতে 
পারে। খুব বেশী জবের সময় কাঁদ। মাটিই প্রয়োগ করা উচিত এবং 
প্রত্যেক দিনই সার! রাত্রির জন্ঠ কাদ। মাটির পুলটিস ( ৯পুঃ) পেটে 
বাঁধিয়া রাখা! কতব্য ; কিন্তুশীতল পটি প্রয়োগের সঙ্গে সঙ্গে রোগীর 
তলপেটে প্রতিদিন প্রাতে ও সায়।ন্ে দশ মিনিটের জন্য গরম স্বে 
দেওয়। অত্যন্ত আবশ্তক। তলপেটে স্বেদ দ্রিয়াই আবার অল্প সময়ের 
জন্ত শীতল জলে যুছিয়া বস্ত্রাদি ও কম্বল প্রভৃতির, দ্বারা তলপেট 
ঢাকিয়। দেওয়া প্রয়োজন । 

রোগীর মাথা দিনে তিন চার বার শীতল জলে ধোয়াইয়! তাহার পর 
তাহাকে তোয়ালে নান (১৭ পৃঃ) করাইয়৷ দিতে হইবে । গা মোছাইয়াই 
মর্দন করিয়া শরীর আবার গরম করিয়া লওয়। আব্তক । যে কোনরূপ 
শীতল. 'জল প্রয়োগের পর এইরূপে শরীর ঘর্ষণ করিয়া 'গরম করিস! 
লইল্েই তবে শীতল ছল প্রয়োগের ঠিক ঠিক উপকার হয়। যদি রোগীর 
উত্তাপ ১০৩০ কি ১০৪০ হয় তবে প্রতি ঘণ্টায় রোগীকে তোয়ালে পান 


ূ সান্সিপাতিক জ্বর ৫৭ 


প্রয়োগ করিতে হইবে । অথবা রোগীকে ভিজা চাদরের শীতল মোড়ক 
(১৮ পৃঃ) অথবা শীতল ঘর্থণ (১৮ পঃ) প্রয়োগ করিয়া তাহার তাপ 
আয়ত্তীধীনে রাখিতে হইবে । যদি জর অত্যন্ত বাড়িয়া যায়, তবে পুনঃ 
পুনঃ এই সকল পদ্ধতি প্রয়োগ করিয়া জর নামাই়া আনিতে হইবে। 
রোগীর হার্টের উপরও দিনে দুইবার করিয়া ৫ মিনিট হইতে আরম্ভ 
করিয়! ক্রমশ বাড়াইয়া ১৫০মিনিটের জন্ত শীতল পটি (২২ পৃঃ) দেওয়া 
আবশ্তক। জ্বরের প্রথম হইতেই ইহ] প্রয়োগ করা উচিত। শীতল 
টি তুলিয়া নিবার পরই স্থানটি রগৃঁড়াইয়! গরম করিয়া দিতে হয়| . 
বাড়িতে লম্বা টব থাকিলে রোগীকে তাহার ভিতর গলা পর্যন্ত 
্বাইয়। সুদীর্ঘ সময়ের জন্য নাতিশীতোষ্ু জলে স্নান করাইতে পারিলে' 
খুব ভাল হয় (৯৬পৃঃ)| '-সময় মাটি শীতল জলে ভিজান গামছা 
স্বার আবৃত রাখা আবশ্তক। বৃদ্ধ, দুর্বল ও শিশু রোগীদিগকে ক্রম-শিষ্প- 
তাপে স্নান (£789589৭ 789) ) প্রয়োগ করাই উচিত । প্রথম উষ্ণ, 
জলে স্নান আরম্ভ করিয়। ক্রমশ শীতল জল মিশ।ইয়া শীতল জলে স্নান 
শেষ করিতে হয়। রোগীকে অন্ত ভাবেও সাধারণ জররোগীর মত স্নান 
করান যাইতে পারে; কিন্তু সান্নিপাতির জরের রোগীকে যথাসম্ভব কম 
নাড়াচাড়া করা উচিত, ইছা' স্মরণ রাখিয়াই তাহাকে সর্ব প্রকার স্নীন. 
প্রয়োগ করিতে হুইবে | 
রোগীর পেটে বেদনা থাকিলে তলপেটে অধ“ঘণ্টার জন্ত একান্তর 
পটি (016611)809 ০070007985 ) দেওয়া যাইতে পারে। পাচ মিনিট, 
গরম দিয়া তাহার পর পাঁচ মিনিট ঠাণ্ডা দিতে হইবে। এইবপ 
তিনবার গরম ও তিনবার ঠাণ্ডা দেওয়া আবগ্তক | ইহাতে তলপেটের 
বেদন] নষ্ট হইবে এবং পটে পরিফার হইয়। যাইবে। 
রোগীর যদি প্রবল মাথাধর! ও অনিদ্রা! থাকে, তবে রোগীর মাথা ও 
ঘাড় ভাল করিয়া ধুইয়া লইয়া এবং মাথাটি' তিজ! গামছ! দ্বারা? 


৫৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


জডাইয়। ৬ মিনিটের জগ্ত একটা উষ্ণ পাদ-সান (১২ পৃঃ ) দেওয়া 
উচিত 

যদি রোগীর অত্যন্ত কাশী থাকে, তবে রোগীর বুকে ১* মিনিটের 
জন্য গরম স্বেদ দিয়! তাহার পরই তাহার বুকে খুব শীতল জলে ভিজান 
একটা নেকড়ার পটি ফ্লানেল দ্বারা জড়াইয়! এবং প্রত্যেক ২০ মিনিট 
অন্তর অন্তর এ পটি বদলাইয়! দরিয়। এক ঘণ্টটুর জন্ত একটি বুকের মোড়ক 
€ 01795 70891--৪৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা কর্তব্য। 

পেটের গোলমালে দিনে একবার ৪৫& মিনিটের জন্ত পায়ের মোড়ক 
(2৪ ০০০০, ৫* পুঃ) প্রয়োগ করিলে, বিশেষ উপকার হইবে। বুকের 
দৌষ থাকিলেও এই যৌড়ক প্রত্যেক দিন সকালে যখন জ্বর সর্বনিঞ্, 
থাকে, তখন প্রয়োগ করা উচিত। 

কষু্রান্ত্রে ক্ষত হইয়া! গেলে, ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর তলপেটে পাঁচ 
মিনিটের জন্ স্বেদ দ্রিয়। তাহার পরই ৪* যিনিটের ভন্য শীতল পটি 
(১৪ পৃঃ) গরম হওয়। মাত্র বার বার শীতল জলে ( ৬০*) ভিজাইয়। 
পরিবর্তন করিয়' প্রয়োগ করিতে হইবে | এই অবস্থায় প্রতোক দিন 
পায়ের গরম মোড়ক প্রয়োগ করা উচিত । 


- অস্ত্র হইতে রক্তআব হইলে ছুই তিন দিনের ভিতর নড়া চড়া সম্পূর্ণ- 
রূপে বর্জন কর! উচিত । রক্তআ্রাবের পর তলপেটে বুরফজলে তিজান 
বা খুব শীতল জলে তিজান গামছ1 রাখিয়। পাঁচ ছয় মিনিটের জন্ঠ 
উষ্ণ পাঁদ-ন্নান (১২ পৃঃ) করাইতে হইবে এবং মাথায় ভিজ! গামছা 
'ড়াইয়। দিনে দুই বার পায়ের গরম মোড়ক ঘর্ম বাহির হওয়া পর্মস্ত 
অথবা অনধিক ৪৫ মিনিটের জন্য গ্রয়োগ করিতে হইবে । 

নাসিক! হইতে রক্তআাব, অনিদ্রা, প্রলাপ, অচেতন নিদ্রা (০০709) 
প্রভৃতি রোগ লক্ষণ এবং ব্রস্কাইটিস, নিমুনিয়া ও পেরিটনাইটিস প্রতৃতি 
রোগের এই সঙ্গে আবির্ভাব হইলে এ-সকল খিভিন্ন রোগ “লক্ষণ ও 


সান্নিপাতিক জ্বর ৫৯ 


রোগের চিকিৎসার (বিভিন্ন রোগ প্রষব্য ) সহিত মিলাইয়া সাধারণ 
জরেরই অনুরূপ (২*-২২ পুঃ) চিকিৎসা করা কতব্য। 

রোগীর যাহাতে প্রতিদিন কোষ্ঠ পরিফার হয়, সে-দিকে বিশেষ 
দৃষ্টি রাখা প্রয়োজুন। আপনা হইতে কোষ্ঠ পরিষ্কার না হইলে তাহার 
জন্ত আবশ্কীয় ব্যবস্থা অবলম্বন করিতে হইবে ( ১০ পৃঃ )। 

এ-রোগে কখনও ওঁধ ব্যবহার করিতে নাই। স্তুপ্রসিদ্ধ ডাঃ 
অচলার বলিয়াছেন,_টাইফয়েড এমন রোগ নয় যে, গুধধের উপর 
নির্ভর কর! চলি । অধিকাংশ ক্ষেত্রে এই রোগ কেবল সতর্ক স্ব! ও 
পথ্যের ধারকাট দ্বারাই আরোগ্য লাভ করে (1105 70770010159 ৪100 
শ্১001020 119010106) [১ 41) | এই রোগে কুইনাইন প্রয়োগ 
করিলে বোগীর মাথ। গুরুতর রূপে আক্রান্ত হয় এবং যে-সকল বিষাক্ত 
ওঁধধ এই রোগে প্রয়োগ কর! হইয়া থাকে, তাহ প্রকৃতির রোগ 
প্রতিরোধ চেষ্টাকেই অবসন্ন করিয়া রোগীকে একটা অধ” চেতন অবস্থার 
ভিতর ফেলিয়া দেয়। বর্তমানে মুরোপ ও আমেরিকার সকল প্রধান 
প্রধান চিকিংসালয়ে টাইফয়েডের প্রধান চিকিংসাই জল-চিকিৎস1। 
এ-সকল হাসপাতালে হাজার হাজার রোগী জল চিকিৎসার পদ্ধতি 
অন্ুারে চিকিংসিত হইতেছে এবং তাহাতে মৃত্যু সংখ্যা আশ্চর্যবূপ 
কমিয়। গিয়াছে । এক সময়ে টাইফয়েড রোগীদের শতকরা ৩৯ 
হইতে ৫০ জনের মৃত্যু হইত। বণ্রগানে প্রধানত জল-চিকিৎসার 
জন্যই মৃত্যুসংখ্য! শতকরা পাঁচেরও নীচে নামিয়া গিয়াছে (0৮০ 
৪৮৮০০] ঠা, 00১10, 00.১0055108]1107620059610 81560005, 
7, 508)। হোমিওপ্যাথিক ডাক্তারগণ পর্ষস্ত টাইফম্েডে জল- 
চিকিৎসার ব্যবস্থা দিয়াছেন। সি, হেরিং এম, ডি, বলিয়াছেন, 
' জল চিকিৎসার দ্বারা যত রোগের চিকিৎসা! হইতে পারে, তাহার মধ্যে 
টাইফয়েডই সর্বাপেক্ষা উপযোগী (500০19১7171) 1 


৬০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংস৷ 


পথ্য--রোগীকে প্রথমাবধিই নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান করান 
আবশ্যক । ডাঃ কেলগ. বলিয়াছেন, যদি রোগীকে প্রতি ঘণ্টায় দেড় 
পোয়া করিয়! গুল পান করান যায় এবং সেই জল যদি দেহ হইতে 
বাহির হইয়া যায়, তবে আর কিছু না করিলেও কেবল ইহ] দ্বারাই 
টাইফয়েড আরোগ্য হইতে পারে। রোগীর যদি এমন অবস্থাও হয় 
যে, রোগী জল গিলিতে পারে না, তথাপি রোগীর দেহে জল সরবরাহ 
করিতে হইবে। ্র-অবস্থায় ডুসের সাহাযো গুহ্বদ্বারের পথে খুব 
আস্তে আস্তে জল প্রবেশ করাইতে হুইবে। এই ভাবে জল দিতে 
হইবে যেন প্রতি সেকেণ্ডে এক ফৌটা মাত্র জলযায়। তরল খাচ্ 
লইয়া রোগী দিনরাত্রি অন্তত দেড় সের হইতে তিন সের জল পাঁন* 
করিবে। যদি রোগীকে প্রতিদিন অন্তত আড়াই সের করিয়া জল 
খাওয়ান যায় তবে টাইফয়েড রোগীদের সাধারণত যে-সকল লক্ষণ 
দেখা দেয় তাহ] দ্রুত অদৃশ্য হুইয়া যায়। প্র্র জলপানে মাথাধরা, 
অস্থিরতা, প্রলাপ প্রভৃতি সত্বর অন্তহিত হয়) কিন্তু রোগীকে পেট 
ভাসাইয়া কখনও জল খাওয়াইতে নাই। প্রতিবার অল্প অল্প করিয়া 
বছবার সে জল খাইবে। “শীতল অবস্থার” পর রোগীকে সবদা শীতল 
ভ্ুলই দেওয়া উচিত ; কিন্তু কখনও তাহাকে বরফ জল দেওয়। উচিত 
নয়।, ন্‌ 

টাইফয়েড রোগীর পথ্য নির্বাচনে বিশের সতর্কতা অবলম্বন কর! 
আবশ্তক। রোগের প্রথম দেড় ছুই দিন নেবুর রস সহ জলই পথ্য। 
তাহার পর রোগীকে কমল! নেবুঃ বেদান।, সরপতী নেবু ও জামরুল 
প্রভৃতি, ফলের রস, ডাবের জল, ছানার জল (ঘ্া095), ঘোল, মিশ্রির 
সরবত গ্লকোপ ও জল, বালি, এরারুট প্রসৃতি ছুই তিন ঘণ্টা অস্তর 
অন্তর দুই তিন আউন্স করিয়া রোগীকে খাওয়ান কতব্য। জ্বর সম্বন্ধে ৃ 
' লীধারপ নিয়ম ইহাই, যদি বোঝা যায় যে, জবর ছুই চার দিন মাক 


সান্নিপাতিক জ্বর ৬১ 


থাকিবে, যেমন ইনফ্র,য়েঞ্জা ও হাম প্রভৃতিতে হয়, তাহা হইলে ষথা 
'সম্ভব উপবাস অথবা অল্লাহারই প্রশস্ত ; কিন্তু জর যদি দীর্ঘ দ্রিন 
থাকিবে বোঝা যায়, যেমন টাইফয়েড প্রভৃতিতে হয়, তখন রোগীর 
সবলতা রক্ষা করিবার জন্য' রোগীকে খুব কম কম করিয়া বার 
বার খাওয়ান উচিত (নু. 0. 02/61- 01600 ছাএ 
0110109]  01960105১ ৮১ 685--680) | জরে পথ্য সম্বন্ধে ইহাই 
আধুনিকতম ডাক্তারদিগের মত ( ঠ111607 4১01817062) 1300898, 
11. [).-1819606109 10] 6179 01110101910, 10216) 1 কারণ 
দীর্ঘকাল স্থায়ী রোগে অনেক সময় পুষ্টি অভাবে অধিকতর দুবলতা- 
*হেতু রোগীর অবস্থা অত্যন্ত খারাপ হইতে পারে; কিন্তু রোগীকে 
অতিরিক্ত খাওয়াইলেও তাহার রোগ নিশ্চয় বৃদ্ধি পাইবে। সান্নিপাতিক 
রোগীকে বার বার খাওয়ান উচিতঃ কিন্তু খুব কম কম করিয়া খাওয়ান 
কর্তব্য । যদি রোগীর পেট ভাল থাকে, তবে তাহাকে বেশীর ভাগ 
ফলের রস খাওয়ান উচিত হইবে । পেট খারাপ হইলে ছানার জলের 
উপরই বেশী জোর দেওয়া আবশ্তক। রোগীর অন্ধ হইতে বক্তত্রাব 
হইলে ৩৬ ঘণ্টার মধ্যে রোগীকে কোন খাছ্য দেওয়া উচিত নয়। পর 
সময়ের পর, তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীকে বালির জল অথব। খুব 
কম করিয়া অল্প ছানার জল বরফ দিয়া ২৪ ঘণ্টা পর্ষস্ত খাইতে দিতে 
হইবে। তাহার পর কমলানেবুর রস বরফ দিয়! দেওয়া যাইতে পারে। 
পরের দিন প্রতিবারের খাগ্চ এক আউন্স মাত্র হইবে। রক্তআাব 
হইলে কোন রকম গরম পথ্য খাইতে দেওয়া চলিবে না। যাহা 
'খাইবে তাহাই শীতল করিয়া! খাওয়াইতে হইবে। এী-সময় জলও মুখ 
দিয়] খুব বেশী দেওয়া! উচিত নয় | টাইফয়েড রোগীকে ছৃধ বা কোন 
*-শক্ত খান্ত কিছুতেই দিতে নাই। 

জ্বরত্যাগের পরও বিশেষ সতর্কতার যহিত পথ্য দেওয়া নু 


৬২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


জর ছাড়িবার পর বার দিন না যাইতে রোগীকে কখনও শক্ত খাগ্য দিতে 
নাই (0. 70170) 8. 00.--1500019) ৮, 011) | শরীরের উত্তাপ 
স্বাতাবিক না হওয়1 পর্যস্তই রোগীকে শজ্ঞ খাগ্য (৪০113 1০০) দেওয়া 
উচিত নয়। প্র-সময় ছানার জল, বালি ও কমলানেবুর রস প্রভৃতি 
দেওয়া উচিত। বার দিন পর ছুই তিন দিন পর্যস্ত রোগীকে বেল! 
দশটার সময় সুজির কুটি অথবা পাউকুটির শীস, কই, সিি, মাগুর, 
ছোট রুই প্রভৃতি জীবিত মংস্তের ঝোল ও অল্প দুধ, বেল! চারটায় 
মাগুর মাছের ক্কাথ এবং রান্রিতে ছৃগ্ধ ও বালি দিতে হইযবে। তাহার 
পর ৭ দিন পর্যন্ত এক বেলা খুব পুরাতন চাউলের অন্ন, জীবিত মংস্তের 
ঝোল এবং কাচকলা, ডুমুর; মানকচু গ্রস্ৃতির তরকারি এবং অপর, 
বেল সুজির কুটি অথবা পাউকুটির শাস দিতে হইবে। 

সাধারণ নি5্গশ- প্রথম আক্রমণমাব্রই রে।গার শষ্যা গ্রহণ 
করা কতব্য এবং কিছুতেই "হাহ |র শয)। ত্যাগ করা উঠত নর। এমন 
কি উঠিয়া! বসা পর্যন্ত উচিত শয়। রোগীর মলমুপ্র ত্যাগ করিবার সময় 
বেড প্যান ও মুত্রাধার (01021) দেয় উচিত। টাইফয়েড রোগীকে 
অত্যন্ত দাখ সময়ের জন্য কখনও গরম চিকিৎসা কৰিতে নাই এবং 
প্রানের সময় প্রবল ধর্ষণ সর্বদাই বজন করা কর্তব্য। জ্বর আরোগ্যের 
পরও ১৫ দিন পর্যন্ত রোগীর সমস্ত রাব্রির জন্ত ভিজা কোমরপটি 
(২৭ পুঃ) ব্যবহার কর! উচিত। 


(৯) 
মন্তিক্ষ ও ০মক্রুদণ্ড ঝিলীর প্রদাহ 
[80501181015 ] 
তোগ-পরিচস্স- যে-ঝিক্লী (20900৮98- পাতল। চামড়া ) মেকদণ্ড 
ও মন্টিষ্ক ঘিরিয়। আছে। তাহাদের উভয়ের, বা একটির প্রদাহের নাম 


মন্তিফ ও মেরুদণ্ড বিল্লীর গুদাহ ৬৩ 


মেনিনজাইটিস্। এই রোগের অন্ত নাম,--67910:9 90109] 01. 
09101070 81)1150,] 1021011101015১ 31১96590537 | 

কারণ-জনতাপূর্ণ অথধা সেঁৎসেতে স্থানে অবস্থান, প্রবল তাপ 
অথবা ঠাণ্ডা লাগান, দূষিত বাত্তাস, দুষিত জলপান, অত্যধিক মানসিক 
ও শারীরিক শ্রম এবং মগ্যপান প্রন্থতি কারণে দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় 
পদার্থ কুপিত ( 19110511690 ) হইযা বিভিন্ন জীবাণু বিষ সহ মস্তিষ্ক 
অথবা মেরুদণ্ডের ঝিল্ী আক্রঘণ করিলেই এই রোগ উৎপন্ন 
হয়। ঃ | 

লক্ষণ-- সাধারণত, অতর্ষিত ভাবে হঠাং এই রোগের আবির্ভাব 
কয়) কিন্থু কোন কোন সময় রোগ প্রকাশের করেক সপ্তাহ পূর্ব 
হইতেই দুর্বলতা বোধ, বলক্ষয়, ক্ষুদধাবেধ, অস্বংভাবিক উত্তেজনা, 
রাত্রিতে অস্থিরতা এবং মাথাধরা বতমান থাকে । প্রবল শৈত্যবোধ, 
উৎকট মাথাধরা, অন্যধিক দুর্বলত: পুনঃ পুনঃ এমি, উঠিয়া বজিতে 
চাছিলেই বধির বুদ্ধি, জর, মস্তক পিঠ ও অঙ্গপ্রত্যঙ্গে প্রবল বেদনা, 
মেরুদণ্ডে চাপ দিলে অন্যন্ত বেদন1! বোধ প্রভৃতি লক্ষণ লইয়। জর 
আরম্ভ হয় এবং প্রথমেই ঘাড় শক্ত হুইযা। যায়। ঘড় শক্ত হওয়াই 
মেনিনজ।ইটিসের প্রথম লঙ্গণ। দ্বিতার দিনে পিঠের মাংসপেশী- 
গুলি শক্ত হয়, মন্তিক্ষ পশ্চাতে অথবা এক পাশে ঝকিয়। 
পড়ে, শরীর বক্র হইয়া যায়, প্রধল মাথাধরা, উত্তেজিত ভাব, 
অস্থিরত।, প্রলাপ, আক্ষেপ (০0000151008 ) এবং সংজ্ঞাহীনতা 
দেখা দেয়। চক্ষু সময় সময় ভাডিয়া পড়ে এবং কখন কখন 
অদ্ধতা ও বধিরতা আমে । রোগী আলো সহ্‌ করিতে পান্গে না। 
ক্ষুধা মাত্রই থাকে ন। দেছের উত্তাপ কদাচিৎ ১*৩০র বেশী হয় এবং 
সাহার পর সর্বদেহে একরূপ গুটিকার আবির্ভাব হয় এবং তাহার পর. 
অনৃষ্থ হইয়া-বায়। অতর্কিত ও ভয়ঙ্কর আক্রমণ, আক্ষেপ অটৈতন্ত 


"৬৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


অবস্থা) অসম শ্বাক্গাপ্রশ্বীস (27190018] 1590118010% ) এবং প্রবল উদ্ধমন 
ও অত্যধিক জর এই রোগে অত্যন্ত ভয়ের লক্ষণ। এই রোগের 
ভোগকাল কয়েক ঘণ্ট। হইতে কয়েক মাষ পর্যস্ত। কোন কোন সনয় 
১০ ঘণ্ট! হইতে ২৪ ঘণ্টার মধ্যে বোগীর মৃত্যু হয়। এ-অবস্থায় রোগ 
আক্রমণের কয়েক ঘণ্টা পরেই রোগীর অচৈতন্ত অবস্থা আসে। কখন 
কখন ইহ! সবিরাম বা সল্পবিরাঁম জরের আকার ধারণ করে ; সাত দিন 
কি দশ দিন পরে রোগলক্ষণগুলি প্রায় নিবৃত্ত হয়, কিন্তু তাহার পরই 
আবার ফিরিয়া আসে । আবোগ্য বা মৃত্যুর পূরবে+দুইবার বা তাহার 
বেশীবার এইরূপ হয়। কোন সময় ইহা! পুরাতন রোগের আকারে 
অসে, তখন ইহা তিন চাব মাসও থাকে । আর এক রকন 
মেনিনজাইটিসকে বলে নিক্ষল শ্রেণীর (০০৮1০ ৮0০ )) ইহাতে 
২৪ ঘণ্টা পরই রোগলক্ষণ সমূহ অনৃশ্ত হয় এবং তাহার পর ছুই এক 
দিনেই রোগী ভাল হইয়া যায়। 

চিকিতসা রোগ গ্রকাশ হওয়া মাত্র কিছু মাত্র বিচার না 
করিয়া প্রথমেই ডুস দিয়া তলপেটটি পরিফার করিয়। লওয়া কতববা। 
তাহা অসম্ভব হইলে অন্তত পিচকারি প্রয়োগ করিয়া (১০ পুঃ) 
পায়খানা করাইতে হইবেই। কারণ রোগীকে কটিক্নান প্ররোগ কর! 
সম্ভব হয় না এবং প্রথম অবস্থায় মাটি দিয়া কোষ্ঠ পরিষ্কার করার সময় 
এ-রোগে ন! পাইবার সম্ভাবনাই বেশী। ডুসের এক ঘণ্টা পর ৪৫ 
মিনিট হইতে এক ঘণ্টার জন্য রোগীকে একটা ভিজা চাদরের মোড়ক 
প্রয়োগ করিয়া তাঁহার পর শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) দ্বারা রোগীর দেহ 
শীতল করিয়া! লওয়া কতব্য। 

"এই রোগে মাথায় ও মেরুদণ্ডে শৈত্য প্রয়োগই সর্বপ্রধান 
চিকিৎসা । এক ঘণ্ট। অথবা ছুই ঘণ্টা অন্তর মেরুদণ্ডের উপর অল্প 
সময়ের জন্ত- রোগী যতটা সহা করিতে পারে ততট। গরম ম্বেদ দিয় 


মস্তিক্ষ ও মেরুদণ্ড বিল্লীর প্রদাহ ৬৫ 


সর্ব সময়ের অন্য বরফ জ্বলে ভিজান শীতল পটি প্রয়োগ করিতে হইবে। 
এই ভাবে মাথায় ঠাণ্ডা এবং মেরুদণ্ডে ঠাণ্ডা ও গরম প্রয়োগ করিলে 
ন্াযুগ্ুলি এরূপ উদ্দীপিত হয়.যে, কঠিন রোগলক্ষণগুলি ত্রুত অস্তহিত 
হয় এবং রোগ আর তেমন করিয়া অগ্রসর হইতে পারে না। ইহাতে 
প্রদাহও আপন] হইতে নষ্ট হয়। রোগের প্রথমে যখন বেদন] সর্বাপেক্ষা 
বেশী থাকে, তখন নির্দেৰ ভাবে বেদনা কমাইতে ইহার মত কোন 
ওষধেরই ক্ষমতা নাই। শীতল পটির প্রয়োগে রোগীর সহজে ঘুম 
আসিবে) কিন্তু রোগীর নগ্র দেহ বা অনাবৃত মন্তকের উপর যেন 
কখনও বরফ দেওয়া না হয়। তাহার পরিবর্তে বরফ জলে ভিজান 
(তোয়ালে প্রয়োগ করা উচিত । 

মাথায় ও মেরুদণ্ডে শীতল পটি দেওয়ার সময় প্রথম প্রথম রোগীকে 
দিনে এক বার কি ছুই বার দশ পনের মিমিটের জন্ত একটা উষ্ণ 
পাদ স্নান (১২ পৃঃ) প্রয়োগ করিতে হইবে। ইহা ব্যতীত অন্য সময় 
যখনি মাথায় ও মেরুদণ্ডে শীতল পটি প্রয়োগ কর হইবে, তখনি 
রোগীর জানু পর্যন্ত ছুই পায়ে পৃথক পৃথক ভাবে গরম মোড়ক 
(৫০ পৃঃ) দেড় ঘণ্টার জন্য দ্রিতে হইবে । যেমন মাথায় জল চলিবে, 
তেমনি ইহাও সঙ্গে সঙ্গে চলিবে । যদি একখানা কম্বল গরম জলে 
ডুবাইয়া! তাহা দ্বারা রোগীর পা হইতে উদরাধ” পর্যস্ত আবৃত করিয়। 
পুনরায় শুষ্ক কম্বল দিয়া জড়াইয়া রাখা যায়, তবেই বিশেষ উপকার হয়। 
ইহাতে রোগের আক্রমণ মন্তিফ্ষ ও মেরুদণ্ড হইতে পায়ে ঘুরাইয়! আন! 
যাইবে, মস্তিষ্ক ও মেরুদণ্ডের রক্তাধিক্য নষ্ট হইবে এবং অন্তান্ত বন্ধ 
রোগলক্ষণ অন্তহিত হইবে ; কিন্ত রোগী ঘামাইতে আরম্ভ করিলে ইহ! 
খুলিয়া! ফেলা কর্তব্য-_ইহা। বিশেষ প্রয়োজনীয় । কেহ কেহ বলেন, 
'মেনিনজাইটিস, নিউমোনিয়া, ব্রোঙ্কাইটিস প্রভৃতি রোগে পায়ের এই গরষ 
'মোড়কই প্রধানতম চিকিৎসা । স্কুরোপের বিভিন্ন চিক্ষিৎসাঁলন্বের বিবরণ 


৬৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


হইতে দেখ! গিয়াছে, এই পদ্ধতিতে রোগলক্ষণের প্রাবল্য যথেষ্ট- 
রূপে হাস হয়, রোগ অপেক্ষারুত অনেক কম সময় স্থায়ী হয় এবং এই 
রোগে সাধারণত যে পক্ষাঘাত, অন্ধত্ব, বধিরতা অথবা মানসিক রোগ 
প্রভৃতি উৎপন্ন হয়, তাহা কখনও হইতে পারে না (0৮৮০ ০96০)01) 
81,100.) 1. [)-7708)09] 11000150960 10607098, ৮. 508) 
তাহ ব্যতীত পায়ে এইবপ উত্তাপ প্রয়োগ কৃরিলে ঠাণ্ডা প্রয়োগ জনীত 
কোন খারাপ ফল হইতে পারে না। 

রোগীকে প্রতিদিন দুইবার সাবধাশে শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) প্রয়োগ 
করা আবস্তক। ইহাতে রোগীর জবর কমিবে এবং রোগী অনেক আরাম 
বোধ করিবে । রোগীর গা মোছাইয়া পুনরায় মর্দন করিয়। সর্ব শরীন 
গরম করিয়া দেওয়া বিশেষ আবশ্তক। এই রোগীকে কখনও পূর্ণ স্নান 
বা ভিজা চাদরের শীতল মোড়ক প্রয়োগ করিতে নাই ; কিন্তু ব্লোগীকে 
দিনে দুইবার সিজবাথ প্রয়োগ করা প্রয়োজন । লিঙমুগ্ডের মাংস 
তিতরে রাখিয়া! বাহিরের চর্ম ধৌত করার নম সিজবাথ (বৈজ্ঞানিক 
জল-চিকিংসা, ৮৭-৯১ পৃঃ)। জীলোকদিগেরও কেবল বাহিরের চর্ম 
ধৌত করিতে হয়। 

যাহাতে রোগীর প্রোঙ্ক(ইটিগ না হইতে পারে; এই জন্য রোগীর বুকে 
দিনে দুইবার গরম স্বেদ দিয়া যতটা সময় সম্ভব হয়, রোগীর ঘাড় আবৃত 
করিয়া বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। রোগীর ঘাড় 
সর্বদা শুঞ্ধ এবং পশমী কাপড় দ্বারা আবৃত রাখা আবশ্ঠক | যদি বুকে 
দোব হয় তনে দিনে ছুইবাঁর বুকে গরম স্বেদ দিয়া তাহার পরক্ষণেই 
দেড় ঘণ্টার জন্য একট] বুকের মোড়ক (৪৮ পুঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক ৷ 

€রাগীর মাংসপেশী শক্ত হইয়। গেলে মাঝে মাঝে আক্রান্ত পেশীর 
উপর গরম স্বেন দিয়া পরক্ষণে উষ্ণকর পটি (1092106 ০07001):698--- 
২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। 


মস্তিকষ ও মেরুদণ্ড বিল্লীর প্রদাহ ৬৭ 


প্রলাপ উপস্থিত হইলে রোগীকে ২* মিনিটের জন্ত একটা ভিজা! 
চাদরের নাতিশীতোষ্ মোড়ক ( ২০ পুঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
এঁ-সময়ের পর রোগীর দেহের উপর হইতে এক খানা কি ছুই খান! 
কম্বল সরাইয়৷ নাতিশীতোষ্ অবস্থা (10605078] 968:26 ) দীর্ঘক্ষণের জন্ঠ 
বজায় রাখিতে পারিলে রোগীর বিশেষ উপকার হয়। 

আক্ষেপ (80৫৪97)) আবুস্ত হইলে মাথাটি ভাল করিয়া ভিজা রাখিয়া 
১৫ মিনিট হইতে ৩০ মিনিট পর্যস্ত উঞ্ণ পাদন্নান ( ১২ পৃঃ ) গ্রহণ করা 
উচিত। তাহ/র পর মেরুদণ্ডের উপর উষ্ণকর পটি (1:98106 3121709] 
০00127998--২১ পুঃ ) প্রয়োগ করিতে পারিলে ভাল হয়। 
* রোগীর বমনোদ্ধেগ থাকিলে বা বমি হইতে থাকিলে পাকস্থলী 
উপর কাদা মাঁটিৰ শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃঃ) অথব1 শীতল পটি (১৪ পৃঃ) 
গ্রয়োগ করা আবশ্যক। 

পথ্য- প্রথম দেড় দিন পর্যন্ত রোগী নেবুর রস সহ জল ব্যতীত আর 
কিছুই খাইবে না। শীত শীত তাব থাকা পর্যন্ত গরম জল এবং তাহার 
পর নেবুর রস সহ শীতল জল পান করা কর্তব্য । দ্রেড় দিন পরে কমল৷ 
নেবু ও অন্তান্ত ফলের রস এবং জরের সাথারণ পথ্য দেওয়া উচিত। 

সাধারণ নিতর্দশ-_রোগী কখনও দীর্ঘ সময় যেন চিৎ হইয়া 
শুইয়া নাথাকে | রোগীর জন্য নির্জন, অন্ধকার ও শীতল ঘর চাঁই। 
রোগীর যাহাতে কোন অন্ুবিধা ন! হয়, তাহার ব্যবস্থা করিতে হইবে। 
এই রোগ সম্পূর্ণপে আরোগ্য হইতে কিছু সময় নেয়। এই জঙ্থ 
উৎকট অবস্থা (৪০৮৩ ৪৪০০ ) কাটিয়। যাওয়ার পরও সাধারণ জরের 
মত চিকিৎসা করা উচিত । জর আরোগ্যের পর সমস্ত রাত্রির জন্ত 
ভিজ্জা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) এবং শ্লানের পুর্বে কটিঙ্গান ( ৯ পৃঃ) 
গ্রহণ করিয়! পেটটি পরিষ্কার ও দেহটি স্সিদ্ধ রাখিতে 'ছইবে। 


অন্যান্ঠ চিকিৎস! সমস্তই সাধারণ জরের স্তায়। 


৬৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিসা 
(১০) 


রক্তদুষ্তি 
[ ৪9100109610019 ] 

কোন বিশেষ কারণে শরীরের রক্ত বিষাক্ত হইয়া উঠিলে এই রোগ 
উৎপন্ন হয়। ক্ষতরোগ, তরুণ সুতিকা, সান্লিপাতিক জর, নিউমুনিয়া, 
উপদংশ এবং প্রমেহ প্রভৃতি রোগে এরূপ হইয়া! থাকে ; দেহের ভিতর 
যে বিজাতীয় পদার্থ সঞ্চিত থাকে তাহা কুপিত (19770670650 ) হইয়!] 
সমস্ত দেহে ছড়াইয়া পড়িলেই সাধারণত এই রোগ হয়। কখন কখন 
এরূপ অনুকুল অবস্থায় নিউমোনিয়1 প্রভৃতির জীবাণু তাহার ভিতর বৃদ্ধি 
পাইবার একটা তৈয়ারী ক্ষেত্র পায় এবং সুতিকা' প্রভৃতিতেও এ্ঁ-অবস্থ। 
থাকিলে যে-কোন জীবাণু দেহে প্রবেশ করিয়? বিস্তার লাভ করে এবং 
দূষিত রক্ত শতকে অত্যন্ত দুষিত করিয়া তোলে। শ্র-অবস্থাকেই 
বলে রক্তদুষ্টি। 

লক্ষণ- প্রবল জর, হুর্বলতা, অচেতন নিদ্রা (০০79৪), প্রলাপ, 
পুনঃ পুনঃ শীত শীত বোধ এই রোগের প্রধান লক্ষণ । সময় সময় জানু 
সন্ধিতে বাতের মত বেদনা হয় এবং কখন কখন তাহ। পাকিয়া উঠে । 
নাড়ি দ্রুত ও অসম (3:756019:) থাকে । যদি ক্ষত হইতে রক্তদুষ্টি 
হয় তবে ক্ষতের পু পড়া বন্ধ হয়। তাহা হইতে রক্তাত কৃষ্তবর্ণ 
জলীয় শ্রাব নির্গত হইতে থাকে এবং ক্ষত তয়ঙ্কর হইয় উঠে | 

চিকিওসা- দেহে যান্ত্রিক বিষ সঞ্চয়ের জন্যই রোগ হউক, অথবা! 
জীবাগ্ুবিষ হইতেই রোগ উৎপন্ন হউক, দেহে বিষের সঞ্চয়ই সমস্ত 
রোগের মূল কারণ। সুতরাং সেই বিষ বাহির করিয়া দেওয়াই সমস্ত 
ধোগের প্রধান চিকিৎসা । রক্ত যখন দুষিত পদার্থে ভরিয়া! যায়, তখন 
ভাহ! হইতে দুষিত পদার্থ বাহির করিয়! দেওয়া এবং যে-সকল দৈহিক 


রক্তহুষ্টি ৬৯ 


যন্ত্র প্র-কার্য করে এবং দেহের বিষ ধ্বংস করে, তাহাদিগকে শক্তিশালী 
করিয়! তোলাই রোগের প্রধান চিকিৎসা । এই জন্ত প্রথমেই রোগীকে 
গরম জল দিয়া একট! ডুস দিয়া দেওয়! আবশ্তক। তাহার এক ঘণ্টা 
পরে রোগীকে এক ঘণ্টার জন্য একটা ভিজা চাঁদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) 
দেওয়া কর্তব্য । এ-সময় রোগীকে প্রচুর গরম জল পান করাইয়া! এবং 
তাহার পায় ও পার্থে গরম জঁলেত্ব 'বোতল অথব। গরম জলের রবারের 
থলি (০৮ 2০" 08) রাখিয়া তাহাকে যথেষ্টরূপে ঘামাইয়া দেওয়। 
কর্তব্য । "যদি 'রোগীর দেহে ক্ষত থাকে। তবে মোড়ক দিবার সময় 
খুব শীতল জলে ভিজান পটি খুব বড় ও পুরু করিয়৷ ক্ষতের উপর দেওয়৷ 
আবশ্বক। মোড়ক দেওয়ার পর তোয়ালে স্নান (১৭ পুঃ) প্রভৃতির দ্বারা 
শরীর পুনরায় শীতল করিয়! দেওয়া কর্তব্য । ছুই তিন দিন অন্তর অন্তর 
রোগীকে এক ঘণ্টার জন্ত এইরূপ মোড়ক প্রয়োগ কর! যাইতে পারে। 
তাহা ব্যতীত প্রত্যেক দিন ২* মিনিটের জন্য রোগীকে একট নাততি- 
শীতোঞ্চ মোড়ক (২* পৃঃ) দিতে পারিলে খুব ভাল হয়। প্রবল জরের 
সময় রোগীর তলপেটে দিনের মধ্যে বহু বার অধঘণ্ট। করিয়া শীতল 
পটি (১৪ পৃঃ) প্রয়োগ কর! প্রয়োজন । সমস্ত রাত্রির জন্তও রোগীর 
তলপেটে মাটির উষ্তকর পুলটিস (৯ পুঃ) প্রয়োগ করা আবশ্যক । 
রোগীর মাথ! দিনে তিন চাঁর নার ধোয়াইয়া তাহাকে তোয়ালে স্নান 
প্রভৃতি প্রয়োগ করা কতপ্য । রোগীকে প্রচুর জল পান করান চাই? 
পথ্য প্রভৃতি অন্য সমস্ত চিকিৎসাই সাধারণ জরের মত। 


তৃতীয় অধ্যায় 


শ্বাসযস্ত্রের রোগ 
খু তি 
সঙ্গি 


. তরাগ-পর্রিচক্স-_-সর্দিকে সাধারণত যত তুচ্ছ বলিয়া "মনে করা 
হয়, প্রকৃত পক্ষে ইহা তত তুচ্ছ নয়। ইহা হয়তো খুব সহজ তাবেই 
আসে, কিন্তু খুব সহজেই চলিয়া! যায় না। স্দি হইলে যদি দ্রুত 
প্রতিকার কর! ন! হয়, তবে প্রায়ই তাহা আক্রান্ত অঙ্গকে রুগ্ন অবস্থায় 
ফেলিয়া যায়। যে-অঙ্সেই সদ্দির আক্রমণ হুউক না, একবার সপ্দ 
হুইয়া গেলেই সেই অঙ্গে পুনরায় সি হইবার সম্ভাবনা স্বষ্ট হয়; কিন্ত 
সর্বাপেক্ষা ভয়ের বিষয় ইছাই যে, বহু ক্ষেত্রেই সদি বিশেষ একটি রোগ 
হিসাবে না৷ আসিয়া! অন্ত কোন দুরারোগ্য ব্যাধির উপসর্গ হিসাৰে 
আসে। অনেক সময়েই ইহা আসে নিউমোনিয়া, প্লুরিসি, যক্ষা 
বাতব্যাধি অথবা পুরাতন সদ্দির অগ্রদূত রূপে। 


কারণ-__সাধারণত ঠাণ্ডা লাঁগিয়াই সর্দি উৎপন্ন হয়। হঠাৎ 
উত্তপ্ত স্থান হইতে শীতল স্থানে গিয়া, সুদীর্ঘ সময় শীতল হাওয়া গ্রহণ 
করিয়া, বৃট্টিতে ভিজিয়], আধক ক্ষণ আর্দ্র বস্ত্রে অবস্থান করিয়া, হঠাৎ 
ঘর্ম বন্ধ করিয়া দিয়! অথব। এইরূপ অন্য কোন কারণে ঠাণ্ডা লাগাইয়াই 
আসর! প্রাক্স সর্দি ডাকিয়! আনি; কিন্তু ঠাণ্ডা লাগাইলে সকলেরই 
যে ল্দি হয়, তাহ] নয়। যাহাদের দেহে পূর্ব হইতে সর্দি হওয়ার মত 
অনুকুল অবস্থা থাকে, ঠাণ্ডা লাগাইলে তাহাদেরই কেবল সর্দি হইতে 
পারে। যাহাদের দীর্ঘদিনের কোষ্ঠবন্ধতা আছে, যাহাদের ফুসফুস 


সদি ৭১ 


দুর্বল, যাহাদের লোমকুপগুলি ভিতর ও বাহির হইতে বন্ধ এবং সমস্ত 
শরীরটি একটি বিজাতীয় ও বিষাক্ত পদার্থের ডিপো, তাহারাই সিদ্বারা 
আক্রান্ত হয়। কাপড়ে জল ঢালিলেই যেমন কাপড় জলে ভিজিয়৷ 
যায়, যাহাদের দেছের অবস্থা এইরূপ, "তাহাদের পক্ষেও এমনি সহজেই 
সদি দ্বারা আক্রান্ত হওয়া সম্ভব। দেহে যখন যথেষ্ট দূষিত পদার্থের 
সঞ্চয় হয়, তখন প্রকৃতি শ্তাহ1 বিভিন্ন পদ্ধতিতে দেহ হুইতে রাহির 
করিয়া দিতে চায়। দেহের সঞ্চিত বিষাক্ত পদার্থ বাহির করিয়া! দিবার 
স্দিও প্রকৃতির অন্ভতম পদ্ধতি মাত্র। আহার বিহারের অনিয়ম ও 
অত্যাচার ফলে যখন দেহে যথেষ্ট বিজাতীয় পদার্থের সঙ্কয় হয়, তখন 
ঠাণ্ডা লাগিবার সুযোগ গ্রহণ করিয়! প্রকৃতি যথেষ্ট বিষ দেহ হইতে 
বাহির করিয়া দেয়। সর্দির সময় যে হাচি আসে এবং শ্রেম্সার নিঃসরণ 
হয়, তাহা! ইহাই প্রমাণ করে যে, প্রক্কৃতি গৃহ পরিষ্কার করিতেছে । 
সুতরাং সির জন্য ঠাণ্ডা লাগাটাকে দোষ দেওয়া বৃথা । দেহের ভিতর 
পূর্বসঞ্চিত বিজ্ঞাতীয় পদার্থ ই সর্দির জন্ত দায়ী, ঠাগ্ডা-লাগাট! উপলক্ষ 
মাত্র। এইজস্ত ঠাণ্ডা লাগিলেই যে কেবল সদ্দি হয় তাহ! নয়, অধিক 
পরিশ্রম, অনিদ্রা, জনতাপূর্ণ স্থানে অবস্থান, স্ত'ণতর্েতে গৃহে বাস, প্রশ্থীস 
বায়ুর সহিত ধূলিকণা গ্রহণ প্রভৃতি বকারণেই সি হইতে পারে। 
সফ্দিরোগে *বিভিন্ন জীবাণু দৃষ্ট হয়, কিন্তু এখন ইহা নিঃশেষে 
প্রমাণিত হইয়াছে যে, বহু সময়েই আমর! নিশ্বাসবায়ুর সহিত সির 
জীবাণু গ্রহণ করি, তথাপি আমরা সর্দি দ্বারা আক্রান্ত হই না। 
আবার প্রায় সর্বদাই সির জীবাণু সুস্থ দেহে আমাদের নাসিক! প্রভৃতির 
ভিতর থাকে ; কিন্তু তাহাতে আমাদের কিছু মাত্র ক্ষতি ছয় না। 
যখন দেহে যথেষ্ট বিজাতীয় পদার্থের সঞ্চয় হয় এবং বিশেষ কারণে 
তাহা দেহের ভিতর কুপিত (£2190050 ) হুইয়া উঠে তখনই পূর্ব 
হইতে যে-জীবাণ দেহের ভিতর থাকে তাহারা উহার তিতর বৃদ্ধি প্রাপ্ত 
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হয় অথবা বাহির হইতে স্বাতাবিক ভাবে প্রবেশ করিলেও সহছেই 
বিস্তার লাভ করে। স্মুতরাং ঠাণ্ডা লাগাটাই যেমন সর্দির কারণ 
নয়, তেমন জীবাণুও সির মূল কারণ নয়, দেহে দুষিত পদার্থের 
অবস্থিতিই সদ্দির প্রকৃত কারণ। 

চর্মের সঞ্চোচনই ঠাও্া। হইতে অত্যধিক তাপের নির্গমন বন্ধ 
করিবার প্রকৃতির কৌশল। দেহে পরিমিত জীব্তাপের অভাব 
হুইলে বহু মারাস্মক রোগের উদ্ভব হইতে পারে। এই জগন্তই ঠাণ্ডা 
লাগিলে প্রকৃতি বাহিরের চর্ম সঙ্কুচিত করিয়। জীবতাপ রক্ষা! করে। 
অত্যধিক ঠাগায় দেহে যে কম্পের আবির্ভাব হয়, 'াহাও কৃত্রিম উপায়ে 
দেহে তাপ উৎপন্ন করিবার প্রকৃতির বিশেষ চেষ্টা মাত্র) কিন্তু প্রকৃতির 
যে-ব্যবস্থায় দেহের উত্তাপ নির্গমন বন্ধ হয়, সে-ব্যবস্থায় দেহের লোম- 
কুপগুলি দিয়া বিষাক্ত পদার্থের নিঃসরণও বন্ধ হইয়া যায়। আমাদের 
লোমকুপগুলির ভিতর দিয়া দৈনিক অধ সের হইতে এক সের পর্যস্ত 
দুষিত পদার্থ দৃশ্ত ও অদৃশ্য আকারে বাহির হয়। যখন সেই বিষ দেহ 
হইতে বাহির হইতে পারে না, তখন প্রকৃতি শ্বাসনালী অথবা নাসিকাঁর 
শ্লৈশ্বিক ঝিঙ্লাতে রক্তাধিক্য ও স্ফীতি উৎপন্ন করে এবং তাহা হইতে 
্লেম্সার আকারে রক্তের জলীয় অংশ এ-বিষের সহিত বাহির হইয়া 
যায়। এ্র-সঙ্গে দেহের পূর্ব-সঞ্চিত যথেষ্ট দু্মিত পদীর্থও নাসাক্রাব 
প্রভৃতির সঙ্গে দেহ হুইতে বিদায় লাভ করে। দেহকে বিষমুক্ত করিবার 
গ্রকৃতির এই পদ্ধতির নামই সর্দি। 
_ লাক্ষণ--সাধারণত অনুস্থতা বোধ, মাথাব্যথা, মাথাধরা, পুনঃ পুনঃ 
হাটি, নীসিক! হইতে জলীয় শ্লেম্মা নিঃসরণ এবং দৈনিক উত্তাপ বৃদ্ধির 
সহিত সর্দির আবির্ভাব হয়। সঙ্গে সঙ্গে চক্ষু রক্তবর্ণ এবং নিঃশ্বাস বায়ু 
উত্তপ্ হুইয়! উঠে। পরে শীত এবং কখন কখন কম্প প্রভৃতি অনুভব 
হইতে থাকে । নাড়িও ক্রুত ও চঞ্চল হয় এবং শুদ্ধ কাঁসি, ক্ষুধামানা) 
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ও সর্বাঙ্গে বেদন' প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পায়। প্রীয়ই কোষ্ঠবদ্ধতা 
বর্তমান থাকে । নাসিকায় রক্তাধিক্যের জন্য, নাসিকার পথ বন্ধ 
হুইয়া যায় এবং মুখ দিয়া নিঃশ্বাস শির্গত হইতে থাকে । নাসিকার 
ভ্রাণ-শক্তি এবং জিহ্বার আস্বাদ গ্রহণ করিবার শক্তি অনেকটা নষ্ট হয়। 
অনেক সময় শ্বরতঙ্গ হইয়া থাকে, কখন কখন নাকী সুর হয়। দ্বিতীয়, 
অথব! তৃতীয় দিনে নাসাঁআব ঘন হইতে থাকে এবং বিশেষ চিকিৎসা 
না করিলে পাঁচ দিন হইতে সাত দিন পর্যন্ত নাসাস্ত্রীব চলিতে থাকে । 
প্রকুতপক্ষে শ্লেক্ষা নিঃসরণের অন্ত নামই স্দি। 


চিকিশসা--সর্দি লাগা মাত্রই চিকিংদা কর আবশ্তক। কারণ 
সদ্দির জন্য দেহের ভিতর যে-বিষ উৎপন্ন হয়, তাহা যে-কোন হুর্বল অঙ্গ 
আক্রমণ করিষা গুরুতর বিপদের সম্ভতাবন! স্থষ্টি করিতে পারে। 


যদি দেহ সবল থাকে এবং সাধারণ ভাবে লোমকৃপ বন্ধ হইয়াই 
কেবল সদ্দি হয়, তবে যুক্ত মাঠের ভিতর অনেকটা হাটিয়া শরীরটাকে 
ঘামাইষা ফিরিয়া আসিলেই সর্দি আরোগ্য হয়। কারণ যে-লোমকুপ' 
বন্ধ হইয়া সর্দি উৎপন্ন হয়, তাহ! যখন খুলিয়া বায় তখন সদি আপনি 
আরোগ্য লাভ করে। 
ঘামাই মাসিয়। সমস্ত দেহটা শীতল জলে ভিজান তোয়ালে দ্বারা 
এক মিনিটের ভিতর স্পঞ্জ করিয়া তাহার পর গায় গরম কাপড় 
জড়াইয়া শরীরটাকে আবার একটু গরম করিয়| লইলেই বহৃক্ষেত্রে 
সদি সারিয়া যায়। 
কিন্ধ যাহাদের দেহ দুর্বল অথব। যথেষ্ট সবল নয়, তাহাদের একূপ 
কিছু করা চলে না। সদ্দি লাগা মাত্রই তাহাদের বিশ্রাম গ্রহণ করা 
কর্তব্য। সর্দির প্রথম আক্রমণ মাত্রই শষ্যাগ্রহণ করিয়া! অধ” ঘণ্টা অন্তর 
অন্তর এক এক গ্লাস গরম জল পান করা কর্তব্য । এইরূপে চার পাচ 
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প্লাস গরম জল পান করিলেই দেহে যথেষ্ট ঘর্ম উৎপন হইবে এবং মৃত্রের 
সহিতও যথেষ্ট বিষ দেহ হুইতে বাহির হইয়া! যাইবে । 


অনেক সময় সপ্দির সঙ্গে সঙ্গে অর হয়। এরূপ জরে দেড় ঘণ্টার 
জন্য একটা বুকের মোড়ক (10886 79০৪৮ পৃঃ) নিলে মন্ত্রের যত 
সদি জর আরোগ্য লাভ করে। 


নল 


বুকের মোডক য'দ বুকের 
সঙ্গে সঙ্গে ছুই কাধের 
উপর দিয়! দেওয়। যায় 
তবে বিশে ফল হয়। 
এই বিশেষ পটি সদ্দিজর, 
ইনকফ্রুয়েঞজা, ক্রঙ্কাইটিস্‌, 
ব্রষ্বো-নিউমোনিয়। কি 
নিউমোনিয়া প্রথম অব- 
স্বায় গ্রয়োগ করিলে বন্ধ 
সময় রোগ আর অগ্রসর 
হইতে পারে না। 


সির, জন্য রোগী 
বুকের পটির পরিবর্তে 


একটা উষ্ণ পাদ-ন্নানও 
বুক ও কাধের পরি (০065৫ 217৫. 510010৩1 02০) (1806 1০০৮-৪৮-১২ 





'পুঃ) গ্রহণ করিতে পারে অর্থাৎ যে-কোন ব্যবস্থায় রোগী ঘমাইয়া যায় 
তাহাত্তই স্দি আরোগ্য লাও করে। 

'যদদি সর্দির জন্ত গলা ব্যথা! হয় কি স্বরতঙ্গ হয়, তবে দেড় ঘণ্টার জন্থ 
এএকট। গলার মোড়ক (৫১ পুঃ) গ্রহণ করিলে গলার সমস্ত দোষ নষ্ট.হয়। 
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কিন্ত সির প্রথম অবস্থায় যদি কোষ্ঠবন্ধতা থাকে তবে প্রথমেই 
তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লওয়! উচিত। কারণ পেটের মধ্যে ষে 
'গলিত মলভাও থাকিয়! অনুক্ষণ দেহকে দুষিত করে, দেহের ভিতর তাহা। 
অব্যাহত রাখিয়! কোন চিকিৎসাই চলে না। 

সপদির সময় প্রচুর জল পান করা আবন্তক। টৈনিক অস্তত আড়াই 
সের তিন সেব জল পাস করা উচিত। প্রথম কম্পের সময় গরম জল 
পান করিয়! শেষে নাতিশীতোষ্ণ জল পান করাই ভাঁল। প্রচুর জল- 
পানে দেহের বহু বিষাক্ত পদার্থ মূত্রের সহিত বাহির হইয়া যায় । 

'শীতল অবস্থা, কাটিয়া! গেলে প্রতিদিন ছুই একবার ছুই এক মিনিটের 
জন্য শীতল জলে ম্নান কর! অথব শীতল জলে ভিজান তোয়ালে দ্বার! 
সমস্ত দেহ স্পঞ্জ করিয়া দেওয়া একান্ত আবশ্তক। ইহাতে ক্ষণেকের 
জন্য বাহিরের চর্ম সম্কুচিত হইলেও ইহার প্রতিক্রিয়ায় লোম-কৃপগ্চলি 
আবার খুলিরা যাঁয়। এই প্রতিক্রিয়া আনয়ন করিবার জন্য শরীর 
ভিজাইবার পরক্ষণেই সমস্ত শরীর ভাল করিয়া মুছিয়া পুনরায় শধ্যায় 
যাইয়া বা গরম কাপড় জাম] পরিয়] দেহটি গরম করিয়া! লওয়! আবশ্তাক | 
গা মুছিয়াই শরীরটাকে তখন তখন মদন করিয়া একটু গরম করিয়া 
লইতে পারিলে আরো ভাল হয়। 

রোগের *প্রথম অবস্থায় রোগী দমকা বাতাস গ্রহণ ন। করিলেও 
ঘরের ভিতর এমন স্থানে অবস্থান করিবেন যেখানে প্রচুর বাতাস থাকে । 
সর্দি সারিয়। গেলে রোগী যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় বাহিরে মুক্ত হাওয়ায় 
অবস্থান করিবেন এবং সম্ভব হইলে মুক্ত বারান্দায় ঘুমাইবেন। তাহা 
সম্ভব লা হইলে সর্বদা জীনাল! খুলিয়! শয়ন করিবেন। দীর্ঘ দিন কেবল 
মুক্ত হাওয়ায় অবস্থান করিলেই পুরাতন সর্দি আরোগা হইতে পারে । 

যাহাদের পুরাতন সর্দি তাহারা স্দির আক্রমণ মাত্র পেটটি পরিষ্কার 
করিয়া লইয়! মাঝে মাঝে ছুই একবার উষ্ণ পাদ-ন্নান ( ১২ পৃঃ) অথব! 
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বুকের মোড়ক (৪৮ পঃ) লইলে সত্বরই এই যাপ্য ব্যাধি হইতে মুক্তি লাত 
করিতে পারে । কারণ এই সমস্ত পদ্ধতিতে যখন দেহের সঞ্চিত বিষ 
বাহির হইয়া! যাঁয়, তখন একাস্ত স্বাভাবিক ভাবেই রোগের অস্ত হয়। 

কিন্ত কখনও কোন কফস্প ধধ ব্যবহার করিয়া শ্রেম্মার এই নির্গমন 
বন্ধ করিতে নাই। বাড়িতে ময়ল। জমিলে বাড়ীর নরদম। বন্ধ করা 
যেমি অপরাধ, সর্দি লাগিলে প্ররুতির চেষ্টায় উৎপন্ন এই শ্লেম্সা-আোত 
বন্ধ করাও তেমনি অন্তায়। কফদ্র ওষধ ব্যবহার করিয়া জোর করিয়া 
হয় ত.স্দিকে বন্ধ করা চলে, কিন্তু তাহাতে রোগের মূল কারণ নষ্ট 
হয় না, ওষধের প্রভাবে কিছু দিন হয় ত তাহ] চাপা থাকে, তাহার 
পর যাহা সহজ ছিল তাহাই কঠিন আকারে অথবা অন্য মুর্তিতে শতগুণ 
ভয়ঙ্কর হইয়! দুরারোগ্য ব্যাধির আকারে পুনরায় আত্মপ্রকাশ করে। 
যাহা সর্দির মূল কারণ দেহ হইতে তাহ] দুর করাই সর্দির প্রকৃত 
চিকিৎস1। 

সাথারণ নিচর্দশ-কিস্ত রোগ আরোগ্য হইতেও রোগের 
নিবারণই সর্ব শ্রেয়স্কর। ঠাণ্ডাতে দেহের যাহাতে কোন অশিষ্ট না 
হইতে পারে, তাহ! করাই সর্দি নিবারণের প্রধান উপায়। ডাঃ 
হেওয়ার্ড বলিয়াছেন,--মান্ুষের যত রোগ হয়, তাহার অর্ধেক ঠাণ্ডা 
লাগার জন্ঠই হুইয়! থাকে | বহু অবস্থায় মাথা ধরা, সর্দি, জর, উদবাময়, 
রক্তীমাশয় নাসিকার ক্ষত, কান পাকা, স্বল্পরজ, ঘুংড়ি কাশি, চোখ 
উঠা, কোষ্ঠ-কাঠিন্, স্বর তঙ্গ, দস্তশূল, শিশু কলেরা, গলক্ষত, পক্ষাঘাত» 
বধিরতা, বায়নালী প্রদাহ; নিউমোনিয়া, হাঁপানি, শোথ, গর্ভআাব» 
বাত, বিসর্প রোগ, শ্নায়ুশূল, কিডনির প্রদাহ, যকৃতের প্রদাহ, বহযুত্র, 
প্রিলি ও বঙ্মা প্রভৃতি রোগের ঠাণ্ডা লাগাই উত্তেজক কারণ) 
কিন্তু ঠাণ্ডা লাগার ভয়ে সর্বদা! গায় গরম কাপড় জড়াইয়া রাখাই ঠাণ্ডা 
হইতে আত্মরক্ষার সহজ উপায় নয়। যাহার! সর্বদ| গায়ে গরম কাপড়, 
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জড়াইয়! রাখে, বাহির হইবার সময় গলায় একট! কাশ্ফার্টার জড়াইয়া 
ৰাহির হয়, সর্বদ| বাড়ির ভিতরে অবস্থান করে এবং ঠাণ্ডা লাগিবার 
তয়ে সর্বদা নৃতন বাতাস এড়াইয়া চলে, তাহারাই সর্দি দ্বারা আক্রান্ত 
হয় বেশী। অনেকে সমস্ত শীতকাল গরম জলে শ্নান করে এবং গরম 
জল পান করে। ত্র-সমস্ত লোকের সমস্ত জীবনেও সি আরোগ্য 
হয় না। সর্দিকে জয় করার উপায়, ঠাগ্ডাকে বর্জন করা নয়, ধীরে 
ধীরে দেহকে ঠাণ্ডায় অভ্যস্ত করা। আমাদের যুখে সর্ঘদা ঠাণ্ডা লাগে, 
কিন্ত সে-জন্য আমরা ভয় করি না। ইহার কারণ এই, আমরা! ঠাণ্ডা 
লাগাইয়া! লাগাইয়। মুখমগ্ডলকে এমন করিয়াছি যে, আর আমাদের 
কিছুতেই ঠাণ্ডা লাগে না। ক্রমশ অভ্যাস করিলে সমস্ত শরীরকেও 
এমনি কর] যায়। 


কিন্ত দেহকে সর্দি হইতে মুক্ত রাখার সর্ব প্রধান উপায়ই পেটটি 
পরিষ্কার রাখা এবং ছুই একবার বাম্পন্নীন (৩৩ পুঃ) কি উষ্ণ পাদ 
স্নান (১২ পৃঃ) গ্রহণ করিয়া সমস্ত দেহকে দোবশুন্ কর।। এ-সকল 
উষ্ণ ন্নানে দেহ হইতে যখন যতেষ্টরূপে দুষিত পদার্থ বাহির হইয়! 
সায়, তখন সি কিছুতেই প্রবল হইতে পারে না। কারণ সদি প্রতৃতি 
সকল রোগই দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় পদার্থ বাহির করিয়। দিবার প্রকৃতির 
বিভিন্ন পদ্ধতি মাত্র । 


(২) 
সদিভ্বর 
[| 006811009] ঘ৩গ ] 

(্াগ-পরিচক়- কোন কোন সময় সির সহিত জ্বর হয়! 
'খাঁকে, তাহাকে সর্দি-জর বলে। 

লক্ষণ নাক দিয়া জলবং শ্রেম্ম! নির্ঠত হওয়া, হাঁচি, চোখ ছলছল 
কর! ও লাল হওয়া, মাথ। ভার, শব্ীরে বেদনা, জ্বর এবং সময় সময় 
কাশি ও বুকে বেদনা প্রন্ৃতি সর্দিজরের প্রধান লক্ষণ। 


চিক্িসা- স্দি-চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য | 
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(৩) 
কাশ্শি 
[1 ০০9 |. 


(রীগ-পরিচক্__বুকের ভিতর বায়ু গৃহীত হইলে, কোন কোন 
সময় শ্বাসনা'লীর দ্বার ( £106615 ) বন্ধ হইয়া! যাইবার জন্য বুকের ভিতর 
বাস্তু আটকা ইয়া যায় এবং তাহার ফলে ভিতরে একটা! অস্থিরতা উৎপন্ন 
হয়। . তখন কণ্ঠনালীর (18755 ) দ্বার খুলিয়া যায় এবং বদ্ধ বায়ু শব্দ 
করির। বাহির হয়। ইহ্ঠকেই কাশি বলে। কাশি প্রকৃত পক্ষে রোগ 
নয়, ইহা অন্য রোগের লক্ষণ মাত্র । আমাদের দেহ্‌-যন্ত্র যে বাহিরের 
কোন শক্র দ্বারা আক্রান্ত হইয়াছে, তাহা প্রকাশ করিবার কাশিই 
প্রক্কতির অন্ততম ভাষা । অথবা ইহা! প্রকৃতির 9875০: ৪3£01-- 
বিপদ জানাইবার সন্কেত। কাশি সাধারণত দুই প্রকার-_ প্রত্যক্ষ কাশি 
(27505 ০০0৪) ) ও অপ্রত্যক্ষ কাশি (17)017৩0৮ ০0080)। বুকের 
বিভিন্ন ষন্ত্রের জন্য যে-কাশি, তাহাকে প্প্রত্যক্ষ কাশি” বলে। প্প্রত্যক্ষ 
কাশি” সাধারণত কচনালীর (170)) শ্বাসনালীর ()9101)18] 050)99), 
ফুপফুল এবং ফুসফুসের আবরণের (01৮াঞচের ) রোগ হইতে উৎপন্ন হয় 
এবং যক্ষা, মিউমোনিয়া, প্লুরিসি, পুরাতন ব্রস্কাইটিস্‌, হাপানি ও স্দি 
প্রভৃতির সহিত বত'মান থাকে । শ্বাসযস্ত্র ব্যতীত অন্ত কোন যন্ত্রের রোগ 
হইতে কাশি হইলে তাহাকে “অপ্রত্যক্ষ কাশি” বলে। 'অপ্রত্যক্ষ 
কাশি” কর্ণ, বুহৎ ধমনী ও শিরা (01০০9-585561 ), জদ্পিু, পাকস্থলী, 
মেরুদণ্ড লিভার, জরায়ু অথবা ক্ষুদ্রান্ত্রের ক্রিম, হাম-জর, গেঁটেবাত, 
বাচ্ছব্যাধি এবং স্বায়ুরোগ প্রভৃতিতে হইতে পারে। যদি শখ্যাত্যাগের 
পূর্বে ভোর বেলা কাশি আসে, তবে তাহা বিশেষ ভয়ের সহিত দেখা! 
উচিত এবং সত্বর তাহার প্রতিকার করা কতব্য। কারণ তাহা অনেক" 
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সময় ষক্ারোগের পূর্ব সুচনা! হইতে পারে। যে-কাশি প্রতি বৎসর 
শীতকালে আসে, তাহা প্রায়ই পুরাতন ব্রঙ্কাইটিস্‌ ( 01):01380 9/00- 
01101 ) হইতে উৎপন্ন হয়| 


চিকিএস।- যখন বুকের ভিতর কক আটকাইয়া যায় এবং ম্বাভা- 
বিক ভাবে তাহ। বাহির হইতে পারে না, তখন প্ররুতি একটা কাশি 
স্থ্টি করিয়া তাহা বাহির ক্রিয়া দিতে চার়। যদি এ-কফ বুকের ভিতর 
থাকিয়া যায়, তবে তাহাতে জীবনই বিপন্ন হইতে পারে। এই জন্য 
দেহকে রক্ষা করিবার নিমিব্উই প্ররুতি কাশ উৎপন্ন করিয়া থকে। 
বুকে কক আটকাইয়! বাইবার জন্তু যে-অস্থিরতা আসে, তাহাই অনেক 
»*সময় কাশি শ্যষ্টি করে । যখন কাশির সঙ্গে মঞ্চিভ কফ উঠিয়া যায়, 
তখনই রোগীর অস্থিরতা দুর হয় এবং রোগা আরাম বোধ করে। এই 
জন্য জোর করিয়। কখনও কাশি বন্ধ করিতে নাই । কোন কোণ সময় 
অহিফেন-ঘটিত বিভিন্ন উধধে কাশ সহজে আরোগ্য হয়; কিন্ত তাহার 
ফলে অনেক সময় রোগীর অত্ন্ত শোচনীয় অবস্থা হইয়া থাকে (907 
07010197012, 1160102, %0]. 1. 7. 285) এই জন্য একজন বিখ্যাত 
ডাক্তার বলিয়াছেন, যে-কোন মুর্খ একটি কাশি বন্ধ করিতে পারে, কিন্তু 
তাহাতে যে অনিষ্ট হয়, তাহ! দূর করিতে একজন বিজ্ঞ লোকের 
প্রয়োজন। যতক্ষণ কাশিতে কিছু উঠিয়া আসে, ততক্ষণ কাশিতে সর্বদা 
উপকার হয়। এই নিমিত্ত এ্র-শ্রেণীর কাশিকে ডাক্ত।রী ভাষায় ৰলে, 
প্রয়োজনীয় কাশি” (95991 0080) ); কিন্ত যখন কাশি কিছুই 
তুলিয়া আনে না, তখনই ইহ। দেহের পক্ষে ক্ষতিকর হইয়া! থাকে । 
তত্ক্ষণাৎ সেই কাশির কারণ দু করিয়া কাঁশি আরোগ্য করিতে হয় 
(81090. 11610) 2, 0,011010%] 100760৩0010, 19,829 )1 
কাশি সর্বদাই একট দৈহিক বিশেষ অবস্থার প্রতিক্রিয়া (7529 
8০6) জনিত উত্তেজনা হইতে উৎপর হয়। সেই অন্কা রোগ-চিকিৎসার 


নু দৈনন্দিন রোগের অল-চিকিৎস। 


পূর্বে প্রথমেই স্থির করা আবশ্তক, কি বিশেষ অবস্থার জন্ক কাশি 
“হইতেছে এবং তদনুযায়ী চিকিৎসা করা কতব্য। 

কাশিকে স্থান-বিশেষের রোগ (1০০৪) 0139999 ) বলিয়া মনে কর! 

চিত নয়। যখন কাশি কিছুতেই সারিতে চাহে না, তখন বুঝিতে 

হইবে যে, উহ] কিছুতেই স্থানীয় রোগ নয়। প্রকৃতপক্ষে কাশি স্থানীয় 
রোগ নয়ও। সকল রোগের মতই ইহ সর্বদ্বেহিক ব্যাধি (007910- 
610208] 0159939 ) এবং ইহার মূল কারণ রক্তের ভিতর নিহিত থাকে । 
এই জন্ত যাহাদের কাশি রোগ আছে, তাহারা গুরু-ভোজন করিলে, 
বিলম্বে আহার করিলে, শ্রান্ত হইবার পর বিশ্রাম না করিয়া আহার 
করিলে, অতিরিক্ত পরিশ্রম করিলে, বদ্ধ স্থানে থাকিলে এবং রাত্রিতে, 
তাল ঘুমাইতে ন। পারিলে কাশি দ্বারা আক্রান্ত হয়। 

বিভিন্ন যান্ত্রিক ব্যাধির চিকিৎসার সঙ্গে সঙ্গে এই জন্যই কাশির মূল 
কারণ দুর করিবার জন্য সর্বদৈহিক চিকিৎস|! একান্ত আবশ্টক। 'ওঁষধ 
থাইয়। জৌর করিয়া কাণি বন্ধ করা যায়, কিন্তু তাহাতে রোগের মুল 
কারণ আরোগ্য হয় না। ইহাতে রোগ কিছুদিনের জন্য চাপা থাকে, 
তাঁর পর অনেক সময় যন্ষ। প্রভৃতি কঠিন রোগের আকারে আত্মপ্রকাশ 
করে । 

অন্তান্ত রোগের ন্যায়, সকল প্রকার কাশিতেই প্রথম তলপেটটি 
পরিষ্কার করিয়! লওয়! কর্তব্য এবং জর থাকিলে সমস্ত রাত্রির জন্য মাটির 
'উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) এবং জ্বর না থাকিলে ভিজা! কোমর পটি 
(২৮ পৃঃ) ব্যবহার করিয়া! কোষ্টটি সর্বদা পরিষ্কার রাখা আবশ্যক । 
'অনেক.সময় কোষ্ঠবদ্ধতার জন্যই কাশি হইয়া থাকে। তখন কোষ্ঠ 
পরিষ্কার করিলেই কাশি আপনি সারিয়া যায়। 

অধিকাংশ কাশিই বুকের দোষের জন্য হইয়া থাকে। যখন বুকের 
ভিতর লি বসিয়া যায়, তখন কাশিই হয় তাহার প্রধান লক্ষণ। এ- 


কাশি ৮১ 


অবস্থায় তলপেট পরিষ্কার কারয়৷ লইয়া! (৯ পৃঃ) ভোর বেলা দেড় 
ঘণ্টার জগ্ত একট! বুক ও কাধের মোড়ক (৭৪ পৃঃ) গ্রহণ করিলে বিশেষ 
ফল হয়। এই মোড়কের দ্বার! বুক, ঘাড় ও গল! বিশেষ ভাবে আবৃত 
কর! আবশ্বীক। ইহার পর স্নানের পূর্বে অন্যুন দশ মিনিটের জন্য একটা 
কটি-স্নান (৯ পৃঃ) গ্রহণ করিয়া শেষে শীতল জলে স্নান করিতে হয়। 
ল্নানের সময় বুক, পিঠ ও গলা প্রস্ৃতি খুব ভাল করিয়া মর্দন কর! 
আবশ্টক। যদি নাতিশীতোষ্ অথব! নাম মাত্র উঞ্ণ জল ধারার নীচে 
বসিয়া বুক ও পিঠ খালি হাতে সুদীর্ঘ সময় মর্দন করা যায়ঃ তবে বিশেষ 
ফল হয়। গা মোছার পরও গ। বগড়াইয়া রগড়াইয়া গরম করিয়া 
লইতে হইবে। অপরাহে মাথাটি পৃরে ধুইয়া লইয়া মুখ বন্ধ করিয়া 
মিনিট দশেকের জন্য নাঁসিকা দ্বার] বাস্প টানা আবশ্তক | প্রশ্বাস বামুত্ 
সহিত সিক্ত উত্তাপ গ্রহণ কাশি আরোগ্যের পক্ষে একট চমৎকার 
ব্যবস্থা । বাম্প গ্রহণ করিবার পর সমস্ত শরীর ভিজা শীতল তোয়ালে 
দ্বারা মুছিয়া ফেল! উচিত।' উহ্বায় অর্ধ ঘণ্টা পরও একবার কটি-ন্নান 
গ্রহণ করিয়া তাহার পর প্রহর জলপান করা কর্তব্য । রাত্রিতে বুকের 
উপর সতের আঠার মিনিটের জন্ঠ উত্তাপবহুল একাস্তর পটি (09%019)ঘ৪ 
০0)00769৩--১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়। তাহার পরই এক ঘণ্টার জন্য 
একটা বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) দেওয়] কর্তব্য । ইহা কাশির পক্ষে 
অত্যন্ত ফল দায়ক। যদি রোগীর জর থাকে তবে বুকের মোড়ক 
১৫ মিনিট হইতে ৩* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবর্তন করিয়! দেওয়! 
কতব্য। জ্বরের সহিত কাশি থাকিলে প্রথম অবস্থাতেই রোগীর 
তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়] (৯ পৃঃ) ৪৫ মিনিট হইতে এক 
ঘণ্টার জন্ত একটি ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) দেওয়া উচিত। 
রোগী মাঝে মাঝে শীতল অথব। গরম জল দ্বার কুল্ধি করিলে বিশেষ 


উপকার হইবে৷ পর্যায়ক্রমে গরম ও শীতল জল দ্বারা কুল্লি করিলেই 
৬ 


৮২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


বেশী ফল হয়। এইরূপ ছুই তিন বার কর! যাইতে পারে। সর্বদা শীতল 
জল দ্বারাই কুল্লি. শেষ করা উচিত। কাশি দমনের পক্ষে অগ্ভতম প্রধান 
প্রশ্নোজন, ইচ্ছাশক্তির উদ্বোধন করা । অনেকে গলায় সামান্ত বুড়স্ুড়ি 

বোধ করিলেই একবার কাশিয়া লয়। . ইহাতে আত্যন্তরীণ যন্ত্রগুলির 
ভিতর কাঁশিবার একটা অভ্যাস দ্ীড়াইয়া যায়। ইচ্ছ1 শক্তির দ্বার! 


এই অভ্যাসকে জম্ম করিতে হয়। কয়েক দিন এই ভাবে কাশি দমন 
করিলে আপনিই কাশির ভাব কমিয়! আসে । 


তথাপি সাধারণ সাময়িক কাশির জন্ত এত কিছু করিবার মাত্রই 
আবশ্তক হয় না। পেট পরিষ্কার করার পর কয়েক দিন কটি-ন্নান, 


বুকের উষ্চকর পটি এবং প্রশ্বীসের সহিত বাম্প টানিলেই খুব কঠিন 
কাশিও তিন চার দিনে আরোগ্য হয়। 
পথ্য--পথ্য বিষয়ে রোগীর বিশেষ সতর্কতা অবলম্বন করা আবশ্তক। 


বিশেষ ভাবে সহজপাচ্য খাগ্ গ্রহণ কর] উচিত। তাহা ব্যতীত প্রতিদিন 
এমন কিছু খাওয়া আবশ্তক, যাহাতে কোষ্ঠ পরিষার হয়। এ-জন্ 
কয়েকটা দিন বেল, পাক! পেয়ারা, কমল! নেবু, কিসমিস, আখরোট 
অথব। দুধ-মণক্কা গ্রহণ করা উচিত। রোগীর লেবুর রস সহ প্রচুর জল- 
পান কর! কতব্য। কাঁশি রোগের পক্ষে শীতল জল পান অত্যন্ত 
হিতকর। ব্দলের সঙ্গে একটু মধু মিশাইয়া অল্প অল্প করিয়া পান 
(81) করিলে বিশেষ উপকার হয়। যখন কাশির সুঙ্গে কিছুই উঠিবে 


না, তখনই প্রর্ূপভাবে পান করা উচিত। মধু ষধ নয়। ইহা 
একটা শ্রেষ্ঠ খান । 
সাধারণ নিতদিশি--স্বাস্থ্যের সাধারণ বিধিগুলি কাশি রোগীর 


পক্ষে বিশেষ ভাবে মানিয়া চলা কতব্য। প্রতিদিন প্রভাতে ও 
অপরাহে মুক্তস্থানে ভ্রমণ করিয়া মুক্ত হাওয়া গ্রহণ করা উচিত। 
| সম্ভব দীর্ঘ সময় তাহার পক্ষে বাহিরে থাকা কতব্য। রাত্রিতেও, 
ঘরের জানালাগুলি থুলিয়! রাখিয়া রোগীর নিদ্রা যাওয়া উচিত। 


গলাভাঙ্গা ৮৩ 


রোগীর জামা খুব পাতল! হওয়! উচিত নয় অথবা খুব মোট! ও অত্যধিক 
গরমও হওয়া! উচিত নয় । . যাহাতে শীত ও গরমে কষ্ট পাইতে না হুয়, 
এরূপ জামাই তাহার ব্যবহার করা কতব্য। জনাকীর্ণ স্থান, অনিয়- 
মিত আহার ও নিদ্রা এবং অত্যধিক পরিশ্রম প্রভৃতিও কাশির রোগীর 
বিশেষ তাবে পরিত্যাগ করা কতব্য। 


(৪) 
গলাভাঙ্গ। 


[ 77109%18017)699 ] 

০রাগ-পরিচয়র--স্বরযন্ত্রের স্নায়বিক দৌর্বল্যের নাম গলাতাঙ্গা। 
এই রোগে কণ্ঠ স্বর অস্দুট ও রুক্ষ হয়। রোগীর গল! কুটকুট করে এবং 
গলা শু হইয়! যায়। সময় সময় রোগীর শুষ্ক কাসি থাকে এবং কখন 
কখন তাহার শ্বাসকষ্ট উপস্থিত হয়। 

কারণ-_দেহ-সঞ্চিত বিষত্রোতের আক্রমণের জন্য পুর্ব হইতে 
গলদেশের যন্ত্রগুলি ছুর্বল থাকিলে ঠাণ্ডা লাগা, জোরে বক্তৃতা গান 
বা! চিৎকার করা প্রভৃতি কারণে গল] ভাঙ্গিয়। যায়। 

চিকি্সা-প্রথম অবস্থায় দেড় ঘণ্টার জন্য একট! গলার মোড়ক 
(৫১ পৃঃ) দিলেই এই রোগ মন্ত্রের মত আরোগ্য হয়; কিন্ত যদি 
তাহাতে আরোগ্য নর হয়, তাহা হইলে তলপেটটি পরিষ্কার করিয়! লইয়া 
সকাল ও সন্ধ্যায় গলার চারিদিকে গরম ও ঠাণ্ডা জলের একান্তর পাট 
(৩৩ পৃঃ) ত্রিশ মিনিটের জন্য দিতে হয়। প্রয়োগের শেষে খুব শীতল 
জল দ্বার! বুক ও গল! রগড়াইয়! লাল করিয়া দেওয়া উচিত। যদি 
মাঝে মাঝে গলা তালে, তবে বুঝিতে হইবে, রোগের মূল কারণ সর্ব 
দেহে ছড়াইয়া আছে। সুতরাং বাম্প-ন্নান (৩৩ পৃঃ) কি উষ্ণ পাদ-ন্নান 
( ১২ পৃঃ) প্রভৃতি লইয় দেছটি দৌবমুক্ত কর] কর্তব্য । তাহ] করিয়। 
লইলে অতি সহজেই গলাভাঙ্গা আবোগ্য লাভ করিবে। 


৮৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


(৫) 
নাসিকা হইতে রক্তত্লাৰ 
| 13199901786 2000 016 [০৪০ ] 


(রাগ-পরিচয়-বিভিন্ন রোগে নাসিক1 হইতে রক্তআাব হইয়া 
থাকে । দেহের পরিপূর্ণ অবস্থায় যেমন রক্তআাব হয়, তেমনি রক্তের 
অত্যন্ত দুর্বল অবস্থায় রৃক্তদোষজনিত স্কাভি প্রভৃতি ক্ষতরোগে নাসিক] 
হইতে রক্তত্রাব হইয়! থাকে । অনেক সময় ম্যালেরিয়া, নিউমোনিয়া, 
টাইফয়েড এবং গলা দুলা প্রস্তুতি বিভিন্ন জরে, লিতার অথবা মৃত্র- 
যন্ত্রের (7100)র ) রোগে অথব। পুরাতন উপদংশ প্রভৃতি ব্যাধিতে 
এবপ হয়। ] 


চিকিৎ্ঘসা-_সাধারণ অবস্থায় নাসিক! হইতে বক্তত্রাবের ভন্ঠ 
€কোন টিকিৎস! করারই আবশ্তক হয় না। অনেক সময় “বিশেষ করাও 
উচিত নয়। কোন কোন সময় দেছে যখন রক্তের চাপ (910০৫ 
77639015 ) বৃদ্ধি হয়, তখন নাসিকা হইতে রক্ততাৰ হইয়া থাকে এবং 
তাহা হুইয়া ভালই হয়। যদি প্রক্কতি তখন এ-রক্ত শাসিকার কোন 
শিরা ছি না করিত, তবে হয় তে! তাহা মস্তিষ্কের কোন শিরা ছিন্ন 
করিয়া সন্ন্যাস রোগ উৎপন্ন করিতে পারিত ( 41099 70107610902 ঠা, 2১ 
-_-00107081000672095 909, 10. 8%7--848 )1 এই জন্ত প্রথম 
অবস্থায় রোগীকে একট] ঠাণ্ডা ঘরে নিয়া অধশায়িত অবস্থায় পিছনে 
কয়টা বাপিশ দিয়া শোয়াইয়া পাঁয়ে একট! গরম মোড়ক (৫০ পৃঃ) 
এবং মাথায় শীতল জলের পট দেওয়াই যথেষ্ট; কিন্তু যদি বারবার 
রক্তআ্রাব হয় অথব। বেশী পরিমাণে হুইতে থাকে, তাহ! হইলে অবিলম্বে 
প্রবল ভাবে চিকিৎসা করা আবশ্টক | 


নাসিক হইতে রক্তশ্রাব বন্ধ করিবার সর্বশ্রেষ্ঠ উপায়ই বরফ জলে 


নাসিক হইতে রক্তআাব ৮৫ 


ব1 খুব শীতল জলে কাপড় ভিজাইয়া ধঁ-কাপড় মুখে, ঘাড়ে এবং উধব” 
মেরুদণ্ডে প্রয়োগ করা । এই সঙ্গে অবশ্বই পায়ের গরম মোড়ক 
( ৫* পৃঃ) প্রয়োগ করিতে হইবে। পায়ে গরম দিলে রক্তের গতি 
পরিবতিত হইয়া! পায়ে আসে এবং আপনি নাসাস্রাব বন্ধ হয়। এই 
জন্য রোগীকে ছয় মিনিটের শিমিন্ত উষ্ণ পাদ-স্নানও (১২ পুঃ) প্রয়োগ 
করা যাইতে পারে। পায়ে উত্তাপ প্রয়োগ করিবার সময় ঘাড় ও 
উধব্ণ মেরুদণ্ডে সর্বদার জন্ত শীতল পটি প্রয়োগ করা আবশ্তক। 


জলপটি অনাবৃত অবস্থার প্রয়োগ করিয়া গরম হওয়া মাত্র বার বার 
পরিবত্ন করিয়া! দিলেই তাহাকে শীতল পটি বলে। 


রোগীর দুই হানতে বরফ রাখিতে দিলে অথবা রোগীর হাত ছুইটি 
বরফ জলে ডুবাইয়! রাখিলেও নাসিকার রক্তআাব অতি সহজে বন্ধ হয়! 
হাতে ঠাণ্ডা লাগিলে তাহা বুকের ধমনা ও শিরাগুলির উপর যথেষ্ট 
প্রভাব বিস্তার করে । যখন আর সমস্ত চেষ্টা ব্যর্থ হয়, তখনও ইহাতে 
আশ্চর্য ফল হয়। পা ছুইটি শীহপ জলে ডুবাইয়া রাখিলেও নাসিকার 
শ্লেম্সিক ঝিল্লী তাহাতে সঙ্কুচিত হয় এবং তাছা' দ্বারা রক্তআাব বদ্ধ হয়। 

যেমন মুখে খুব শীতল জল প্রয়োগে নানসিকা হইতে রক্তশ্রাব বন্ধ 
হয়, তেমনি রোগী যতট। গরম জল সহা করিতে পারে ততট। গরম জল 
দ্বারা রোগীর মুখে উপরিভাগ ধোয়াইয়া দিলে অথবা অল্প সময়ের 
জন্ত রোগীর নাক ও ঘুখের উপর গরম কক্প্রেস দিতে পারিলে সন্ত 
উপকার হয় এবং রক্তআব বন্ধ হয়। কন্প্রেস প্রয়োগ করিলে ফ্লানেল 
এরূপ গরম জলে ভিজাইয়া প্রয়োগ করিতে হয় যে, রোগীর ঘেন 
বেদন। বোধ হয়, অথচ নাক, মুখ পুড়িয়! না যায়। 
. রোগীকে শোয়াইয় দিয়া তাহার নাকের কোমল অংশ হাতের সঙ্গে 
চাপ দেওয়াও আবশ্তাক। হাত দুইথানাও মাথার উপর তুলিয়া ধরা 
উচিত। 


৮৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


এই সকল চিকিৎসা দ্বার! রক্তত্রাব বন্ধ করিয়া তাহার পর নিয়মিত 
প্রতিদিন ছুই বেলা কটি-ন্নান (৯ পুঃ) লওয়া আবশ্তাক। রোগীর 
তলপেটেও সমস্ত রাত্রির জন্ঠ মাটির পুলটিস (৯ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
প্রয়োজন । মাঝে মাঝে সিজ-বাথ ( ৬৬ পৃঃ) বিশেষ ফলগ্রদ। 


(৬): 
ব্রহ্কাইটিস 
1 81070010105 ] 

€রাগ-পরিচয়্- আমর! যে প্রশ্বাস বায়ু গ্রহণ করি, তাহা নাসা- 
রন্ধ,$ গলকোধ (10139750% ) ও বায়ুনালী ( %1)0701০ ) অতিক্রম 
করিয়! শ্বীসনালী ও সুক্ষ শ্বাসনালীর ভিতর দ্রিয়! ফুসফুসে পৌছায়। 
বায়ু নালীটি সৌজ! বুকের ভিতর নামিয়৷ আসার পর তাহার শেব প্রান্ত 
হইতে যে-ছুইটি শাখ! ছুই ফুসফুসে বাহির হইয়া গিয়াছে, তাহাদিগকে 
স্বাসনালী (0:000101) বলে । দক্ষিণ দ্রিকের শ্বাসন্ধলীটি প্রায় এক ইঞ্চি 
এবং বাম নাঁলীটি প্রায় ছুই ইঞ্চি দীর্ঘ। ইহাদের ভিতরের অংশ 
শ্লৈষ্মিক বিল্লীর দ্বারা আবৃত এবং বাহিরের অংশ উপাস্থি (০2711560 ) 
সবার! নিগিত এবং হুক্স্রতম শ্বাসনালী সম্পূর্ণরূপে বিল্লীময়। যখন এই 
প্রধান শ্বাসনালী দ্বয়েয় ক্ষুদ্র ও বৃহৎ শ্লৈম্মিক বিল্লীতে প্রদাহ উৎপন্ন 
হয়, তখন তাহাকে শ্বাসনালী প্রদাহ বা ব্রঙ্কাইটিস বলে। সময় সমক্প 
সুক্মতম নালীগুলিতে প্রদাহ বিস্তৃত হয়, তখন তাহাকে ক্যাপিলারি 
বরস্কাইটিস (070111915 73:০0017615 ) বলে। 

কারণ--এই রোগে খুথুর ভিতর যথেষ্ট জীবাণু দেখ! যায়; কিন্ত 
জীবাগুতৰবিদগণ বলেন, 2100036 85 709600267010 0101) ৪ 
109 29802811916 10: 0186 018০58৪-যে-কোন রোগজীবাধুই এই রোগ 
উৎপন্ন করিতে পারে। প্রকৃতপক্ষে বহু প্রকার জীবাণু (যেমন ৪৮:০10০- 


ব্রঙ্কাইটিস ৮৭ 


ধ500009) [01)200900900008, 10101:0000018 00817109118 108,011108 
01 ঘা119120967) 1109001029, 10%91]]05 ) এই রোগে পাওয়া যায়। 
কখনও ইহার একট! জীবাণু প্রধান হয়, কখনও বা! কয়েকটাই প্রধান 
থাকে ( 81৪01109 [)8%1930), 10. 10.--400500205] 812)991 
01015698980? 609 099৪৮, 7, 87-88)। ইহার অর্থ ইহাই যে, যখন 
দেহে যথেষ্ট দুষিত পদার্থের সঞ্চয় হয় এবং তাহা শ্বীসনালী আক্রমণ 
করে, তখনই সেই স্থানে প্রদাহ উৎপন্ন হয় এবং তখন প্র-স্থানে অবস্থিত 
যে-কোন জীবাণুই অনুকূল অবস্থা পাইয়া বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয় এবং রোগীর 
অবস্থা অধিকতর সঙ্কটজনক করিয়া তোলে । তাহা না হইলে এই 
"সকল জীবাণু সর্বদাই সুস্থ লোকের মুখের ভিতর থাকে, কিন্তু তাহাতে 
কাহারও কিছু মাত্র অনিষ্ট হয় না ( 8:7০/0101905918, 7190109, ৬০]. 
ঘা, 0. 511--521)1 সাধারণত ঠাওা লাগা) সেৎসেতে স্থানে 
অবস্থান, ধুলা অথব1 বিষাক্ত বাম্প প্রশ্বাস বায়ুর সহিত গ্রহণ প্রভৃতি 
কারণে শ্বাসনালীর প্রদাহ উৎপন্ন হয় ; কিন্ত ঠাণ্ডা প্রভৃতি যথেষ্ট রূপে 
লাগাইলেও সকলেরই যে ব্রঙ্কাইটিস হয় তাহা নয়, যাহাদের দেহে 
পূর্ব হইতে যথেষ্ট দূষিত পদার্থের সঞ্চয় থাকে এবং যাহাদের শ্বাসনালী 
প্রভৃতি দুর্বল থাকে, তাহারাই কেবল এই রোগে আক্রান্ত হইয়া! থাকে । 
লক্ষষণ- ব্রঙ্কাইটিসের প্রথম আবির্ভীব হয়, সাধারণ সর্দি জ্বরের 

মত । অদীর্ঘ বেদনাদায়ক শুফ কাশি, দ্রুত ও শব্দবুক্ত শ্বাসপ্রশ্থাস, স্বর- 
ভঙ্গ; শ্বাসকষ্ট, গলায় ও বুকে হাড়ের পশ্চাতে বেদনা, বুক সীটিয়! 
ধরার স্তায় ভাব প্রভৃতি রোগের প্রাথমিক লক্ষণ। ছুই এক দিন পর 
কাশির সঙ্গে প্রথম অল্প আঁটাল অথবা ফেণযুক্ত, কিন্তু শীত্রই প্রচুর পৃষের 
মত শ্লেম্স! নির্গত হইতে থাকে । রোগীর শ্বাসকষ্ট, গলার ঘড় ঘড় শব্ধ 
এবং জর অত্যন্ত বৃদ্ধি হয়। সময় সমগ্প জর ১৪০ পর্যস্ত হইয়া থাকে। 
রোগীর জিহ্বা সাধারণত স্তষ্ক ও খসখসে, মুত্র অল্প এবং হাত পা! ঠাণ্ড। 
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থাকে । শ্লেম্মা ভাল করিয়া উঠিতে আরস্ত করার পর সাধারণত চার 
পাচ দিনের মধ্যে পীড়ার উপশম হয়; কিন্তু যদি হুক্মতম নালীপগ্তলিতে 
প্রদাহ বিস্তৃত হয়, তাহা হইলে রোগ অত্যন্ত ভয়ঙ্কর হইয়া উঠে। ত্র- 
অবস্থায় সমস্ত রোগলক্ষণই বৃদ্ধিপ্রাপ্ত হয় এবং যদি রোগকে আয়ত্তে 
আন না যায়, তবে অনেক সময় এই রোগে মৃত্যু হইয়া থাকে । এই 
রোগকে সহজ বলিয়! কখনও মনে করা উচিত নয়। বুদ্ধ ও শিশুদের 
পক্ষেই এই রোগ অত্যন্ত ভয়ঙ্কর হইয়া উঠে। প্রথমাবধি অপনয়ন- 
মূলরু চিকিৎসা না হইলে অনেক সময় ইহ! পুরাতন রোগে পরিণত 
হয়। 
চিকিসা।-প্রথমেই যথাসম্ভব দ্রুত উপায়ে রোগীর তলপেট 
(০০৫1৪ ) পরিষ্কার করিয়! লওয়! কতব্য (৯ পৃঃ)। ইহার ছুই ঘণ্টা 
পর পুর্ণ সময়ের জন্ত রোগীকে একট তিজ চাদরের মোডক ( ১৯ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা আবশ্তক। বুকের দোবধুক্ত যে-কোন রোগেই ভিজ! 
চাদরের মোড়ক অত্যন্ত ফলপ্রদ হয্স ;) কিন্ত এই সমস্ত রোগে বিশেষ 
সতর্কতার সহিত মোড়ক প্রয়োগ করা 'াবস্তুক |. মোড়ক দিবার পুনে 
রোগীকে যথেষ্ট গরম জল খাওয়াইয়া এবং তাহার মেরুদণ্ডে ১০ মিনিট 
গরম সেক দিয়! তাহার পর বোগীকে গরম জলে ভিজাঁন চাদরে শোয়ান 
কত'বা। এ-সময় রোগীর শরীর এত গরম থাকা অবিশ্ক যে, তিজা। 
চাঁদর গায়ে লাগিলে তাহার যেন কষ্ট না হয়। এই জন্য মেরুদণ্ডে 
উত্তাপ প্রয়োগের পরক্ষণেই রোগীকে চাদরে শোয়ান উচিত । মোড়কে 
শোয়াইয়া রোগীর পায়ের নীচে গরম জলের থলি অথবা গরম জলের 
বোতল রাখিতে হইবে | বুকের দোষযুক্ত যে-কোন রোগেই এই ভাবে 
মোড়ক দেওয়া কত'ব্য। 
: প্রথম দিন ভিজ চাঁদরের মোড়ক দেওয়া সম্ভব না হইলে, তাহার 
পরিবতে বাঁপন্নান (৩৩ পৃঃ ) অথব1 উষ্ণ পাদক্বানও (১২ পৃঃ) প্রয়োগ 


্রস্কাইটিস ৮৯ 


করা যাইতে পারে। ঘর্মজনক স্নানের পরই শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ), 
প্রভৃতি দ্বার রোগীর দেহ হইতে অতিরিক্ত তাপ টানিয়া লওয়। 
আবশ্তক ; কিন্তু রোগীকে কোন অবস্থাতেই যেন অনাবুত করা ন! হয়। 
ইহার পরই রোগীর দেহ খালি হাতে মর্দন করিয়। দেওয়া কতব্য। 
মোড়ক কি পাদক্সান প্রয়োগের পর পাঁচ ছয় ঘণ্টা পর্যস্ত রোগীকে পুর্ণ 
বিশ্রাম তোগ করিতে দিত হইবে। ই-সময় রোগীকে লেবুর রস সহ্‌ প্রচুর 
জল পান করিতে দেওয়া উচিত | উহার পর ১০মিনিটের জন্য বুকে গরম 
স্বেদ দিয় তাহার অব্যবহিত পর দেড় ঘণ্টার জন্ত রোগীকে বুক ও"কাধের 
মোড়ক (৭৪ পৃঃ) প্রয়োগ করা! কতব্য। পরের দিন হইতে উক্তরূপ 
গরম স্বেদ দ্রিয়া বুক ও কাধের মোড়ক দিশে ছুইবার প্রয়োগ করা 
উচিত । রোগীর যদি শুক কাশি থাকে, অর্থাৎ কাশির সঙ্গে যদি যথেষ্ট 
শ্লেম্ম। নির্গত না হয়ঃ তাহা হইলে খুব গরম জল ( ৮ 190) 92) 
অল্প অল্প করিয়া পান করিতে দিলে, গরম জলের কুলকুচ1 করাইলে 
এবং দিনে ছুইবার মুখ বন্ধ করিয়া নাসিক! দ্বারা বাস্প গ্রহণ করিতে 
দিলে বিশেষ উপরুার হয়। রোগীর স্কন্ধ, খাড় ও বুক প্রভৃতি বিশেষ 
ভাবে আবৃত রাখা আবশ্যক। কোন অবস্থাতেই -সমস্ত স্থান 
অনাবৃত করিতে নাই। রোগীর যদি প্রচুর আটালো শ্র্রেম্সা নির্গত 
হয়, তাহা হুইলে রোগীকে প্রচুর গরম জল পান করিতে দিতে হয়। 
গরম স্বেদ দিয়। যে বুক ও কাধের মোড়ক (৭৪ পৃঃ) প্রয়োগ 
করা হইবে তাহাতেও এইরূপ কাশির বিশেষ উপকার হইবে । 
কাশিতে খুব বেদন] থাকিলে প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীর 
বুকে ১* যিনিটের জন্য গরম ত্বেদ দিয়া পরে অধ মিনিটের জন্ঠ 
ঈষদুষ্ং বা নাতিশীতৌষণ জলে বুক মুছিয়া গরমট! তুলিয়া লওয়া 
কতব্য।  ব্রঙ্কাইটিসে পায়ের গরম মোড়ক ( ৫০ পৃঃ) বিশেষ 
প্রয়োজনীয় । মাথায় শতলপটি (১৩ পুঃ) দিয়! রোগীকে দিনে তিন ধার 
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'এক ঘণ্টার জন্য ইহ! প্রয়োগ করিতে হইবে । রোগীর জ্বর কমাইবার 
দন্ত এবং রোগ বিতারণ ক্ষমত। বৃদ্ধির নিমিভ মাথা পুর্বে ধুইয়! লইয়া 
*রোগীকে দিনে অন্তত তিন বার তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) করান 
প্রয়োজন । যে-কোন রোগীই হউক না কেন, অথবা বুকের যে-কোন 
দোষই থাকুক না কেন, নিঃশঙ্কচিত্তে ভিজ! তোয়ালে দ্বারা তাহার 
গ! মোছাইয় দেওয়! চলে (08167--17৩ [015010)65 2100 72780009 
01 1190101098১) 0. 107 )। ইহাতে কোন খারাপ হইতে পারে না 
এবং রোগ অনেক সকালে আরোগ্য লাভ করে । রোগীকে প্রথম 
উষ্ণ, তাহার পর নাতি শীতোষ্চ এবং শেষে শীতল জল দ্বারাই গ' 
মোছাইয়! দেওয়া উচিত। 

বুকের দোষ থাকিলে সর্বদাই রোগীকে অনাবৃত না করিয়া তোয়ালে 
স্নান প্রয়োগ করিতে হইবে । রোগীকে তোয়ালে স্নান প্রয়োগ করিবার 
পূর্বেও তাহার পিঠে অথবা বুকে গরম স্বেদ দিয়া তাহার শরীর 
গরম করিয়া! লইয়। তাহার পর তাহার গা মোছাইয়। দেওয়া! উচিত। 
€তোয়ালে ন্নান প্রভৃতি করাইয়া রোগীর শরীর শুষ্ক বস্ত্র দ্বারা ঘর্ষণ করিয়া! 
গরম করিয়। দেওয়া কতব্য। বুকে দোষ থাকিলে উৎকট অবস্থায় 
কখনও রোগীকে শীতল জলে পূর্ণ নান প্রয়োগ করিতে নাই। 

রোগ পুরাতন হইয়! গেলে বুক ও কাধের মোড়ক (১৭৪ পু) এবং 
প্রশ্বাসের সহিত বাম্প গ্রহণ কর! কতব্য এবং প্রতিদিন প্রচুর জলপান 
করা প্রয়োজন। ক্রমশ অধিকতর শীতল জলে রোগীর স্নান অত্যাঁস 
কর! উচিত এবং ম্নানের সময় শীতল জল দ্বার] বুক ভাল করিয়া ঘর্ষণ 
করা কতব্য। 

. পথ্য ও পানীক্ব-অবিকল সাধারণ অরের অন্থরূপ ( ২৩ পৃঃ )। 

রোগীর টক দ্িনিস মাব্রই খাওয়া! উচিত নয়। রোগীকে প্রচুর 
নাতিষ্ীতোঞ্চ জল পান করিতে দিতে হইবে। 
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সাধারণ নিচঢর্দশ-_জর আরোগ্যের পরেও রোগীর বিশেষ 
সাবধানে থাক! কতব্য। তাহার যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় বাহিরে থাকা 
'উচিত। মুক্ত হাওয়ার ভিতর থাকিয়া কাজ করিবার জগ্ঘ যাহাদের 
শ্বাসনালী খুব সবল থাকে তাহারা কদাচিৎ কখনও কেবল এই রোগে 
আক্রান্ত হয়। শীতল জলে স্নান করিয়া রোগীর ক্রমশ শীতল জলে 
অভ্যস্ত হইয়া লওয়া আঁবশ্তঠক। রোগীর গৃহ শীতল হইবে, কিন্তু কখনও 
'সেংসেতে হইবে না। তাহার কখনও হঠাৎ ঠাণ্ডা লাগান উচিত নয়; 
কিন্তু তাহার ভন্য অতিরিক্ত কতকগুলি গরম কাপড় ব্যবহার করাও 
'অন্যায়। আরোগ্য লাতের পরও ছুই তিন মাস অন্তর অন্তর কোনরূপ 
ঘর্ম জনক স্নান গ্রহণ করিয়া দেহকে দৌষমুক্ত করা কতব্য। 


(৭) 
অ্রক্কো-নিউনোনিয়া 
| 137:01001)0-17)00017)0191 ] 
কবোগ-পর্রি5ক়্-_হ্ুত্মতম শ্বাসনালী ( 020001095] 070001)15] 
01১9৪) ও বায়ু-কোষের (০৫: ০৩119) প্রদাহের নাম ব্রস্কো-নিউমোনিয়া। 
ইহাঁও এক জাতীয় নিউমোনিয়া, কিন্ত নিউমোনিয়ার মত তত ভয়ঙ্কর 
নয়। সাধারশত ব্রষ্কাইটিস রূপে এই রোগের স্চন! হয়। অনেক 
সময় বসন্ত, হাম, ভিপথোরিয়া, ইনফ্রুয়েঞ্জ+ ঘুংড়ি কাশি প্রতৃতি রোগের 
উপসর্গ হিসাবে ইহা! আসে । সর্বদাই ইহ। অত্যন্ত কঠিন উপসর্গ । এই 
রোগ শিশু ও বৃদ্ধদেরই বেশী হুয় এবং শীত ও বর্ষা কালেই বেশী হইয়া 
থাকে । এই রোগের অন্ত নাম, 0870811%19 7070000108, [,০0]81 
10907007019) 13702001019] 10901001019) (08690100] 19060250015 | 
কারণ-_যে-কারণে ব্রষ্কাইটিস হয়, ঠিক সেই কারণেই ব্রষ্কো 
নিউমোনিয়া রোগও উৎপন্ন হইয়া! থাকে । 
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লক্ষণ--সাধারণত ব্রঙ্কাইটিস হওয়ার পর হঠাৎ একদিন জ্বর 
অত্যন্ত বাড়িয়া যায়, নাড়ি দ্রুত ছয় এবং শ্বাস প্রশ্বাসের কষ্ট অত্যন্ত বুদ্ধি 
পায়। গাত্র-তাপ ১*** হইতে ১০৫০ পর্যন্ত হইয়া থাকে । এই 
সকলই এই রোগের প্রধান লক্ষণ। এই রোগে কাশি কঠিন (0080), 
অদীর্ঘ (817০ ) এবং অত্যন্ত বেদনাদায়ক হয়। অনেক সময় রোগীর 
বিশেষত শিশু ও বুদ্ধ রোগীর এমন অবস্থা হয় যে, মনে হয় রোগী দম 
আটকাইক্স] যরিবে। ইহা! অত্যন্ত খারাপ লক্ষণ । রোগীর চর্ম শুক 
হয়, অস্থিরতা বুদ্ধি পায় এবং কথন কখন প্রলাপ বকিতে থাকে । 
জ্বর সাধারণত এক সপ্তাহ হইতে তিন সপ্তাহ পর্যন্ত এবং কখন 
কখন তাহারও বেশী স্থায়ী হয়। এই সময়ের মধ্যে জর বার বার 
উঠা-নাব1 করির ক্রমশ কমিয়া আসে এবং. অবশেষে দেহের তাপ 
স্বাভাবিক হয়। | 

চিকিওুসা- ত্রঙ্কাইটিস হওয়া মাত্র প্রথমেই যদি দেহটিকে দ্রুত 
বিষ-মুক্ত করিয়া ল্ওয়! যায়, তাহা হইলে কখনও ব্রক্কৌ-নিউমোনিয়া 
হইতে পারে না। এই রোগ হইলে গ্রথমেই দেহকে দোষ-মুক্ত করিবার 
ব্যবস্থা করিতে হয়। এই জন্য সর্বাপেক্ষা দ্রুত উপায়ে কোষ্ঠ পরিষাঁর 
করিয়।. লইয়া (৯ পৃঃ) প্রথমেই রোগীকে বিশেষ পদ্ধতি অনুযায়ী 
(৮৮ পৃঃ) ভিজ চাদরের মোড়ক এক হইতে ছুই থণ্টাঁর জন্য প্রয়োগ 
, করিতে হইবে। পরিবতে” উষ্ণ পাদ-ন্নান (১২ পৃঃ) অথবা বাম্প 
স্বানও (৩৩ পৃঃ) নিয়মিত অল্প সময়ের জন্ত প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
ইহার পর শীতল ঘর্থণ প্রভৃতির দ্বারা দেহ* হইতে অতিরিক্ত তাঁপ 
টানিয়া লওয়া আবগ্তক | ইহার চার পীচ ঘণ্টা পরে, রোগীর বুকে 
ও পিঠে প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর ১৫ মিনিটের জন্ত গরম 
স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য বুক ও কাধের মোড়ক (৭৪ পৃঃ ) 
প্রয়োগ করা কতব্য। যতক্ষণ রোগীর প্রাথমিক উতৎকট অবস্থা! 


ব্রঙ্কো-নিউমোনিয়! ৯৩ 


থাকে, ততক্ষণ এ্-মোড়ক ১৫ মিনিট অন্তর অন্তর অথবা ইহ] ভাল 
করিয়৷ গরম হওয়া মাত্র পরিবর্তন করিয়া দেওয়। আবশ্তক | তাহার 
পর অপেক্ষাকৃত অনেক দীর্ঘ সময় পর পর রোগীর বুকে শ্বেদ দিয়, 
উত্তাপ ও বেদনা যেমন কমিয়া আসিবে এবং রোগ যত অগ্রসর হইবে 
তত দীর্ঘ সময় পর পর মোড়ক পরিবতর্ন করিয়া দিতে হইবে। 
প্রত্যেক বার মোড়ক *পরিবতন করিয়া এ-স্থান ঘষিয়া লাল ও উত্তপ্ত 
কবিয়! লওয়া আবশ্যক | সাধারণত ১২ হইতে ২৪ ঘণ্টা পর্ষস্ত এইরূপ 
করিবাব আবশ্যক হয়। তাহার পর রোগ আরোগ্য না হওয়া! পর্যন্ত 
দিনে তিন বার বুকে ও পিঠে গরম স্বেদ দিয়! দিবা ও রাত্রি সমস্ত 
সময়ের জন্য বুক ও কাধের মোড়ক প্রয়োগ করিতে হইবে এবং ভিতরের 
নেকড়| শুকাইয়! গেলে গাহ! পরিবতনন করিয়া দিতে হইবে। ব্রক্কো 
নিউমোনিয়া রোগে ফুসফুসের গরম ও শীতল পটিতে (নিউমোনিয়! 
চিকিৎস! দ্রষ্টব্য) আশ্চর্য উপকার হয়। ইহা দিনে তিন বার লওয়া 
আবশ্তক | রোগীকে দিনে ছুই বার এক ঘণ্টার জন্য পায়ের গরম 
মোড়ক (৫০ পুঃ) প্রয়োগ করা উচিত। ইহা বিশেষ প্রয়োজনীয় । 
প্রথম অবস্থার প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর প্রশ্বাসের সহিত ১০ হইতে ১৫ 
মিনিটের জন্য বাম্প গ্রহণ করা উচিত। মাথাটি পুরে ধুইয়া লইয়া 
এক হাড়ি গরম জলের উপর মুখ রাখিয়া বায়ু চলাচল করিতে পারে, 
এই ভাবে এক খাঁন। কম্বল দ্বার। হাঁড়ি ও দেহ আবুত করিতে হয়। এ 
সময় চোঁখ বন্ধ বাখ। আবশ্যক | বাম্প গ্রহণ করার পর নাতিশীতোষ 
জলের দ্বারা মুখ এবং শরীর ঘামাইলে সমস্ত শরীর মুছিয়! ফেল! 
প্রয়োজ্জন। ব্রষ্কাইটিসের রোগীকে যে-ভাবে তোয়ালে স্নান করাইতে হয় 
€ ৯* পৃঃ) প্র-ভাবে বক্ষো-নিউমোনিয়। রোগীকেও দিনে দুই হইতে চার 
বার বিশেষ সতর্কতার সহিত তোয়ালে স্নান প্রয়োগ কয়া আবশ্টক। 
তাহার মাথাটিও দ্রিনে তিন চার বার ধোম্াইস! দেওয়। প্রয়োঞ্জন। 


৯৪ দৈনন্দিন রোগের জঙ-চিকিৎসা 


পথ্য-_লাধারণ অর রোগের স্ভায়। রোগীর পক্ষে প্রচুর নাতি- 
শীতোষ্ণ জল পান কর! আবশ্যক । 

সাধারণ 'নিচর্দশ্-_ ত্রঙ্কো-নিউমোনিয়ার চিকিৎসা ব্রহ্কাই- 
টিসের মত এবং কতকটা নিউমোনিয়ারও. অন্থরূপ। সুতরাং ্র-ছুই 
রোগের চিকিৎস! পদ্ধতিই এই রোগে অনুসরণ করা আবশ্তক। সর্বদা 
লক্ষ রাখিতে হইবে, রোগীর পা যেন ঠাণ্ডা না হয় এবং স্বন্ধ দেশ 
অনাবৃত না থাকে । এই জন্য রোগীকে সর্বণার জন্ত গরম মোজা 
পরাইয়া৷ তাহার স্বন্ধদেশটি আবৃত রাখিতে হইবে; কিন্তু রোগ 
আরোগোর জন্য তাহার পক্ষে প্রচুর বিমল হাওয়া আবশ্তক। 


(৮) 
লিউঢ্সানিক়া। 
[ 10901070019 ] 
তোোগ-পরিচয্স- ফুসফুসের প্রদাহের নাম নিউমোনিয়া । 
নিউমোনিয়াতে কখনও একটি ফুসফুসে এবং কখনও ছুইটি ফুসফুসেই 
প্রন্নাহ উৎপন্ন হয়। এক দিকের ফুসফুস আক্রান্ত হইলে সাধারণত 
দক্ষিণ দিকের ফুসফুসই আক্রান্ত হয়। তখন তাহাকে এক দ্রিকের 
নিউমোনিয়া (9150219 19691719719) বলে। উভয় দিক আক্রান্ত 
হইলে, তাহাকে ডবল (4০819) নিউমোনিয়া বলে। সাধারণত 
সুসফুসের নিয় তাগেই প্রদাহ উতৎপর হয়) কিন্ত সময় সময় তাহা ' 
এক দিকের সমস্ত ফুসফুসটিতে এবং কখন কখন দুইটি ফুসফুসেই বিস্তার 
লাভ করে। শিশু, দুর্বল, বুদ্ধ ও মদ্ধপ লোকদের পক্ষে নিউমোনিয়! 
অত্যন্ত বিপুজ্জনক হয়। 


কারণ--নিউমোককাস্‌ জীবাণুকে এই রোগের কারণ বলিয়া 
উল্লেখ করা হয়; কিন্তু আশ্চর্যের বিষয় ইহাই যে, এই জীবাণু সর্দাই 


নিউমোনিয়া ৯৫ 


সুস্থ লোকের মুখ, নাক ও গলার তিতর দেখিতে পাওয়৷ যাক 
(11119009191 1. 10.770079 52110010195 80012500199 01 
11501009, 79, 8), অথচ তাহার! দেহের কিছু মাত্র অনিষ্ট করে ন1। 
তাহার কারণ ইহাই যে, যতক্ষণ না ফুসফুস দেহ সর্চত দুষিত পদাথ 
দ্বারা আক্রান্ত হয় এবং তাহার ফলে দুর্বল হইয়া নাযায় ততক্ষণ 
নিউমোশিয়ার জীবাণু দেহের কিছু মাত্র অনিষ্ঠ করিতে পারে না। 
সাধারণত ঠাওা লাগা, খতুর পরিবত-ন, ঘর্মাবরোধ, দমকা হাওয়া গ্রহণ» 
আবহাওয়ার হঠাৎ পরিবতন্ন প্রভৃতি কারণে হঠাৎ মানুষ মিউমোনিয়ায়ু 
আক্রান্ত হয়; কিন্তু ইহ! এখন সকলেই স্বীকার করেন যে, ঠাগালাগ৷ 

ভূতি রোগের মূল কারণ নগ্ন, উত্তেজক কারণ মাত্র । ঠাগু। লাগিলে 
চর্ম যখন সম্কচিত হয়, তখন প্ররুতি ফুসফুসের ভিতর দিয়া অনেক সমফ্ু 
দেহের বিষ বাহির করিয়। দিতে চায়। তাহাতে ফুসফুসে রক্তাধিক্য 
হয় এবং রক্তের জলীয় অংশ শ্র্েক্সার আকারে বাহির হুইয়! যায়। 
যখন এ্র-বিষ ফুসফুসকেই আক্রমণ করে তখনই এ-স্থানে জীবাণু বিস্তারের 
অনুকুল অবস্থা গঠিত হয়। ঘর্মাবরৌধ প্রভৃতি কারণেও ঠিক এ্- 
অবস্থা হইতে পারে । ফুসফুসে এ-4প অবস্থা গঠিত হইলে নিউযো- 
নিয়! উৎপন্ন করিবার জন্ত নিউযৌককাস জীবাণুরই যে আবহক হয়, 
তাহ] নয়, বিশেষজ্ঞগণ বলেন, এঁ-অবস্থায় 20৮ 70১৮৮1১০100 0208028]% 
70917106 009 99091796010 07806 00901 05059 [00600000$9-_ যে- 
কোন রোগজীবাণুই শ্বাসনালীতে প্রবেশ করিয়া নিউমোনিয়া উৎপন্ন 
করিতে পারে (1050009 109510800, 11.1).--4 18001081 2180091 
0 [015650868 ০1 000 00699) ৮, 216) প্রকৃত পক্ষে স্্রেপটোৌককাস 
প্রভৃতি বু জীবাণুই নিউমোনিয়া রোগে দৃষ্ট হয়। অনেক সময় 
টাইফয়েড, ডিপথিরিয়া এবং ইনক্লুয়েঞ্জার জীবাধুও নিউমোনিয়া 
উৎপন্ন করিতে পারে (08167--0. 1৪ ) অর্থাৎ অনুকূল অবস্থা সৃষ্ট 


৯৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


হইলে যে-সকল জীবাণু প্রদাহ উৎপন্ন করিতে সক্ষম, সকলেই ফুসফুসের 
প্রদাহ অর্থাৎ নিউমোনিয়া উৎপন্ন করিতে পারে। অথব] ফুসফুছে 
যথেষ্ট দূষিত পদার্থের সঞ্চয় হওয়ার জন্ ফুসফুসে প্রদাহ উৎপন্ন হইলে 
এ-স্থানে অবস্থিত যে-কোন রোগজীবাথুই অনুকূল অবস্থা পাইয়। বুদ্ধি 
গ্রাপ্ত হয় এবং বিষ উৎপন্ন করিয়া রোগীর অবস্থা অধিকতর সন্কটাপন্ন 
করিয়া তোলে । যেমন বিভিন্ন জীবাণু প্রদাহ উৎপন্ন করিতে পারে, 
তেমন বিভিন্ন বিষাক্ত পদার্থও প্রদাহ উৎপন্ন করিতে পারে ( 11110 
13০50, 21.1).5 ঘাড,0৮ 74 296 9300৮ 01139150105, 0. 1093) । 
এ-নিমিত্ত কেহ কেহ বলেন যে, জীবাণুর জন্তই সকল সময় যে প্রদাহ হয় 
তাহ! নয়, ফুসফুসে প্রদাহ হইলে যে-কোন জীবাণুই অনুকূল অবস্থা 
পাইয়। বৃদ্ধি পায় এবং রোগীর অবস্থা খারাপ করিয়া তোলে। এই জন্ 
একজন 1বখ্যাত ডাক্তার (0৮৮০ 219609], ঠ.0).১ 20)-7১) বলিয়া ছেন-- 
71)679 13 006 & 167 01101019)3 1100 1901 01900 611০ 199১0697191] 
01610)60 ৪৪ 09206 7901915 100199068] 6০0 09 11011910960 
[1099653. 1618 01)0021)9 0080 6109 £92109 216 19189900৪৬৪] 
'া1)0:6 2150 2৮ 511 0100935 100 0199 10৩) 09৮৪191) ০): 1701110- 
[1 0561] 01090810090 1000-0618506 17):91)099 2, পি 012,116 ০01- 
&:৪-_-এমন খুব কম ডাক্তার নাই, ধাহারা মনে করেন যে, জীবাণুর 
বৃদ্ধি প্রদাহের জন্তই হুইয়! থাকে । অনুমান কর! হয় যে, সকল সময় 
সকল স্থানেই জীবাণু থাকে, কিন্তু যে-পর্যস্ত প্রদাহবুক্ত ফুসফুসের 
তস্কগুলি তাহাদের পক্ষে অনুকূল ক্ষেত্র গঠন না করে, সে-পর্থস্ত 
তাহার! বুদ্ধি পাইতে পারে না ( 20005809] 1001705)060 1160)003, 
৮. 5৪6-41)। সুতরাং দেহের দু'বিত অবস্থা অথবা! যে-দুষিত অবস্থায় 
'বিভিন্ন জীবাণুর আক্রমণ সম্ভব হয়, তাহাই রোগের মুগ কারণ। 
এই জন্য নিউমোনিয়াকে বত'মানে কেহ স্থানীয় রোগ বলিয়! মনে করে 
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না (ঘ. নল. 8511988, 1. [0.6 00706-0906 01 8100920 
1419900109১ 9, 1090--1026)। ইহা সমস্ত দেহের রোগ এবং 
রোগের বিশেষ প্রকাশ হয় ফুসফুসে । এই জন্য দেহকে দোষমুক্ত করাই 
অন্তান্ত রোগের মত এ-রোগ্েরও প্রধান চিকিৎসা! ষে-ব্যবস্থায় 
দেহ-সঞ্চিতি বিষ বাহির করিয়া দেওয়া হয়, তাহাতেই বিভিন্ন রোগ 
জীবাণু এবং তাহাদের দ্বারা উৎপন্ন বিষও দেহ হইতে বাহির হইয়া! 
শ্বায়। দেহের যে-অবস্থা। প্রদাহ উৎপন্ন করিয়াছে, তাহা! যখন 
বিদায় লাত করে, তখন রোগ আপনা হইতে আরোগ্য হয়। 
এইজন্য প্রাকৃতিক চিকিৎসা রোগকে চাপা দেয় না, রোগের সুল 
কারণ এবং অন্তান্ত কারণ দূর করিয়া রোগীকে নির্দোষ ভাবে আরোগন্ 
করিয়া তোলে । 

লক্ষণ--নিউমোনিয়! জরের সাধারণত তিনটি অবস্থা হয়। প্রথম 
অবস্থায় হঠাৎ কম্প লইয়! জর আসে । প্রথম দিনেই জর সাধারণত 
১০৩০ হইতে ১০৫০ পর্যস্ত হয় । শ্বাস-প্রশ্বাসের গতি অত্যন্ত বুদ্ধি পায়--» 
মিনিটে স্বাভাবিক অবস্থার ১৮ বারের স্থলে ৩০ হইতে ৫* বার পর্যস্ত 
হয়। কখন কখন শ্বাস-প্রথ্থাস বেদনাযুক্ত হইয়া থাকে । পর্যাপ্ত অক্ি- 
কেনের অভাবে ঠোট ও মুখ কতকটা নীলবর্ণ হইয়া যায়। সঙ্গে সঙ্গে 
নাড়ির স্পন্দন বৃদ্ধি পায়-_-ম্পন্দন সাধারণত ১০* হইতে ১৩০ বার হইয়া! 
থাকে। ২৪ ঘণ্ট। পর, কখন কখন তাহারও অনেক পূর্বে রোগীর বুকের 
ছাতির একদিকে ব! ছুই দিকে তীব্র বেদনা! আর্ত হয়। হাঁচি ও কাশির 
সময় এই বেদনা অসহা হইয়া উঠে । হঠাৎ আক্রমণ অত্যধিক জর, 
ভ্রুত শ্বাস-প্রশ্বাস এবং পার্থে বেদনা হইতেই সহজে নিউমোনিয়। বোঝা 
যায়। কাশিও একটা অন্ততম প্রাথমিক লক্ষণ । প্রথম ভাঙা ভাঙা কাশ 
* ঘন ঘন আসে । তাহা প্রথমে পরিক্ষার আঁটালো৷ অল্প পরিমাণ রোগ! 
বাহির করিয়া! আনে ; কিন্তু শীপ্রই কাশির সঙ্গে লোহার মরিচার স্তাস 
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অতি গাঢ় ও অতি আঁটালো শ্লেম্মাগ্রন্ুর পরিমাণে নির্গত হইতে থাকে । 
বয়স্থ লোকদের পক্ষে এই রঙিন শ্্েত্সাই ব্োষ্কাইটিস হইতে নিউ- 
মোনিয়ার পার্থক্য করিবার প্রধান উপায়। এই সকল অবস্থার সঙ্গে 
রোগীর মাথাধরা এবং কখন কখন বিকার আসিয়। উপস্থিত হয়। এই 
অবস্থা! কয়েক ঘণ্ট। হইতে তিন দিন পর্যস্ত চলিয়া থাকে । তাহার পর 
দ্বিতীয় অবস্থা আসে এবং ফুসফুস কঠিন ও নিরেট হইয়া যায়। তখন 
বেদনা কমিতে থাকে । কাশিতে আর পূর্বের মত কষ্ট হয় না এবং 
শ্নেম্সাও তরল হইয়া উঠিতে থাকে । তিন চার দিন এইরূপ অবস্থা 
থাকে। তাহার পর রোগীর তৃতীয় অবস্থা আসিলে জ্বর কমিয়া আসে । 
সঙ্গে সঙ্গে বেদনা) শ্লেম্া ও কাশিও কমে এবং রোগী ধীরে ধীরে ভাল 
হইয়া উঠে; কিন্ধযদি রোগী আরোগ্যের পথে না যায়, তবে দ্বিতীয় 
অবস্থার পরই রোগীর ফুসফুসে পৃষ উৎপন্ন হয় এবং কাশির সঙ্গে সঙ্গে 
পৃষ বাহির হইয়! আসিতে থাকে । নিশ্বাস অত্যস্ত ছুর্ন্ধযুক্ত হয় এবং 
নাড়ি অত্যন্ত ক্ষীণ হ্থত্রবৎ হইয়] যায়। এই অবস্থা হইলে রোগীর পীড়া 
অত্যন্ত কঠিন হইয়াছে বোঝা! উচিত। 

চিকিওসা-_ছুসফুসটি পূর্ণ ভাবে আক্রান্ত হওয়ার পৃবেই প্রথম 
হুইতে প্রবল ভাবে রোগীর চিকিৎসা করা উচিত । প্রথমেই যথা! সম্ভব 
সত্বর রোগীর তলপেটটি পরিষাঁর করিয়া লওয়া আবশ্যক (৯ পঃ); 
কিন্ত ইহারো পূর্বে রোগীর শীত শীত তাৰ আরস্ত হওয়াঁ মাত্রই তাহাকে 
আধঘন্টা অন্তর অন্তর এক এক গ্লাস গরম জল পান করাইয়া দেওয়া 
কতবব্য। প্রথম তিন ঘণ্টা এইরপ প্রায় দেড় সের জল পান করান 
উচিত। শীত শীত করিয়! জর আসিলেই যে তাহা! নিউমোনিয়া হইবে, 
ভাহার কেন অর্থ নাই) কিন্তু যে-জরই আসুক না! কেন, এ-অবস্থায় 
সকল জরের প্রথমেই প্রচুর জল পান কর! কতব্য । অনেক সময় এই. 
গরম জল পানেই রোগীর দেহে ঘর্ম উৎপন্ন হয় এবং আসন্ন আক্রমণ 
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ফিরিয়া যায়। রোগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার করিয়া লইবার ছুই ঘণ্টা পর 
রোগীকে বিশেষ পদ্ধতি অনুযায়ী (ক্রস্কাইটিস চিকিৎস৷ দ্রষ্টব্য ) দেড় 
ঘণ্টা হইতে ছুই ঘণ্টার জন্ত একটা ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১পৃঃ) 
দেওয়া! কতব্য। নিউমোনিয়! রোগে প্রত্যেক তিন দিন অন্তর অন্তর 
রোগীকে অর্ধ ঘণ্টা হইতে এক ঘন্টার জন্ত মোড়ক দেওয়া উচিত। 
ইহাতে দেহ হইতে যথেষ্ট বিষাক্ত পদার্থ বাহির হইয়া যাইবে এবং 
কখনও প্রনাপ আপিতে পারিবে না| যদি প্রথম দিন মোড়ক দেওয়! 
অসম্ভব হয় তবে উষ্ণ পাদ-ন্নান ( ১২ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পরে । 
ঘর্মজনক স্নান প্রয়োগ করিবার পর শীতল মর্দন প্রভৃতির দ্বারা রোগীর 
দেহ হইতে সাবধানে উত্তাপ তুলিয়া লওয়া আবশ্যক (ক্রস্কাইটিস 
চিকিৎসা দ্রষ্টব্য)। তাহার পর নিয়ম মত রোগীকে প্রহর 
নাতিশীতোষ্চ জল পান করাইতে হইবে। মোড়ক নিবার চার 
পাচ ঘণ্টা পর রোগীর বুকে ও পিঠে প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর 
১৫ মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য বুক ও 
কাধের মোড়ক (৭৪ পুঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। তাহা অপেক্ষাও 
ভাল হয়, যি রোগের প্রথম অবশ্থার় দিনে তিন বার ৩ মিনিট 
হইতে ৪৫ মিনিট সময় পর্যস্ত ফুসফুসের গরম ও শীতল পটি 
(170 ০০ ৪0 ০0919. 1070 0001007553 ) দিয়া অবশিষ্ট সমক়ে 
উল্লিখিতরূপ বুক ও কাঁধের মোড়ক দেওয়া যায়। রোগীর পিঠের দিকে 
কাধের অধেক হইতে ছুই দিকে পাজরার হাড় এবং নীচে কোমর পর্যস্ত 
একখান! পশমী আলোয়ান গরম জলে ডুবাইয়! নিংড়াইস্সা লইয়া পিঠ ও 
পার্খদেশ ঢাকিয়! প্রয়োগ করিতে হইবে এবং এ্র-সঙ্গে রোগীর 
কাধের অধধেক হইতে ছুই পার্খে পাজরার হাড়ের অধেকি এবং নিম্নে 
কোমর পর্যস্ত বুকের দিকট! সমস্ত শীতল পটি দ্বার টাকিয়া গরম কাপড় 
দ্বারা তালরূপ আবৃত করিয়। দিতে হইবে। শীতল পটি (৮৫পৃ:) প্রত্যেক 
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দশ মিনিট অন্তর অস্তর অথবা যখনি ইহার উত্তাপ চর্মের উত্তাপের সমান 
হয়, তখনি উহ তুলিয়া লইয়! এক খান শু ফ্লানেল দ্বারা কয়েক 
সেকেও পর্যন্ত বুক ডলিয়া গরম ও লাল করিয়া দিয়া তাহার পর শীতল 
জলে ভিজান নূতন পটি প্রয়োগ করা৷ আবশ্তক। পিঠের গরম স্বেদও 
পনের কুড়ি মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত'ন করিয়া! অধ” মিনিট হইতে 
এক মিনিট পর্যন্ত ভিজ। তোয়ালে দ্বারা মুছিয়।৷ দিতে হয়। পটি 
প্রয়োগের সময় গল! পর্যস্ত রোগীর সমস্ত দেহ ভালরূপ আবৃভ রাখা কর্তব্য 
এবং এঁ-সমক়্ রোগীর পায় একটি গরম মোড়ক (৫* পঃ) অবশ্যই প্রয়োগ 
করা উচিত । ইহা! প্রথম অবস্থায় প্রয়োগ করিলে নিউমোনিয়া ও ব্রশ্কে- 
নিউমোনিয়া রোগে অসীম উপকার হয়। শীতল পটি বুকের রক্তবহা! 
নালিগুলিকে সঙ্কুচিত করিয়া দূষিত রক্ত ঠেলিয়! দেয় এবং এ-সঙ্গে 
পিঠের গরম স্বেদ এ্র-রক্তগুলিকে পিছনের দিকের চর্মে টানিয়। 
নেয়; কিন্তু দূষিত রক্ত যেমন বুক হইতে বাহির হইয়া যায়, 
তেমনি এ-শূন্তস্থান পূর্ণ করিতে নৃতন রক্ত ছুটিয়া আসে । এই ভাৰে 
পুনঃ পুনঃ ইহ! করায় নূতন রক্ত আক্রান্ত স্থানে অক্সিজেন, দেহ গঠনের 
নূতন মসলা এবং প্রকৃতির যোদ্ধসৈন্ত শ্বেতকণিকাগুলিকে লইয়া 
বারে বারে সেখানে গিয়া পৌছায় ; আবার পুরাতন বদ্ধ রক্ত যখন এ- 
স্থান হইতে সরিয়া যায়ঃ তখন বহু দূষিত জিনিষ সঙ্গে করিয়া লইয়া 
আপিয়। বিভিন্ন পথে দেহ হইতে বাহিব করিয়া দেয়। কুসফুস, 
হৃৎপিণ্ড ও লিভারের রক্তাধিক্য (9090%956100) নষ্ট করিবার জঙ্ক 
এলোপ্যাথিক ডাক্তারের এ-মুগেও বুকে জোক লাগায়; কিন্তু কোন 
জেঁক.বা ওষধ যে-কাজ করিতে পারে না, ফুসফুসের এই শীতল ও 
গরম পটি যাছু মন্ত্রের মত্ত তাহা করিয়! রোগীকে রোগ মুক্ত করে। 

ইহা! ব্যতীত প্রত্যেক দিন রোগীকে এক ঘণ্টার জন্য দুইবার পায়ে 
গরম মোড়ক (৫৯ পৃঃ) প্রয়োগ কল্প! আবন্তক। 


নিউমোনিয়া ১৬১. 


রোগীর মাথাটিও বার বার শীতল জলে ধোয়াইয়৷ দেওয়া উচিত। 
মাথা ধোয়াইবাঁর পর দিনে দুইবার বিশেষ সতর্কতার সহিত ভাহাফে 
তোয়ালে ন্নান ( ১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতরব্য। এই জন্য ব্রষ্কাইটিস 
রোগের স্নানবিধি দ্রষ্টব্য )। খুব বড় বড় হাসপাতালে প্রথমাবধিই 
নিউমোনিয়া রোগীদিগকে মৃছু ম্নান (তোয়ালে ন্নান প্রভৃতি ) প্রয়োগ 
করিয়া! দেখা! গিয়াছে শ্ভাহাতে মৃত্যুসংখ্যা অধেকেরও কম হয়। 
(এ. [ন.70611026, 8. 0.195010109] [নয 0009250য 0, 586) 

রোগীর জবর বেশী হইলে তাহার মাথাতেও বাঁর বার শীতল, পটি 
প্রয়োগ করা আবশ্যক । যখনি রোগীর জর ১০৩ ভিশ্রির উপর উঠিবে 
তখনি তাহার মাথায় জল ঢালিতে হইবে অথবা! মাথায় শীতল পটি 
(১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিতে হইবে । নিউমোনিয়া রোগে অন্যতম 
কষ্টদায়ক উপসর্গই অনির্রী। অনিদ্রার পিছু পিছু প্রায়ই . প্রলাপও 
'আপসিয়। জুটে | সুদীর্ঘ সময়ের জন্য তিজা চাদরের মৌড়ক (১১ পৃঃ) 
ও মাথার শীতল পটি (১৩ পৃঃ) মাথাধরা নষ্ট করিবে এবং রোগীকে 
ঘুম পাঁড়াইয়1! দিবে। বিভিন্ন গরম মৌড়কেও মাথ! অত্যন্ত গরম 
হইয়া না উঠে সে-দিকে বিশেষ দৃষ্টি দেওয়া প্রয়োজন । এই জন্য 
রোগীর মাথায় বার বার জল দিয়! মাথ! ঠাণ্ডা] রাখা আবশ্যক । 

কিন্ত রোগীতক সর্বদা গরম রাখিতে হইবে এবং ঠাণ্ডা বাতাস 
তাহার অনাবৃত দেহে যাহাতে কোনরূপে লাগিতে না পারে, এই জন্য 
সর্বদ। তাহার দেহ আবৃত রাখিতে হইবে। যখন রোগীকে তোয়ালে 
স্নান প্রভৃতি প্রয়োগ করা হইবে তখনও তাহার গল! পর্যন্ত দমস্ত দেহ 
কম্বল দ্বার! ঢাকিয়! রাখা কতব্য। 

কাশির উপদ্রব দমন করিবার জন্ত রোগীকে প্রত্যেক ঘণ্টায় ১০ 
' হইতে ২৫ মিনিটের জন্ত মুখ বন্ধ করিয়। প্রশ্বাসের সহিত বাম্প গ্রহণ 
( ৯৩ পৃঃ) করিতে দেওয়া উচিত। যখন প্রবল কাশি আসে তখন 


১০২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


অর্ধ গ্রাস গরম জল একটু একটু করিয়া পান করিতে দ্বিলে বিশেষ 
উপকার হইবে; কিন্ত প্রথম হইতেই তিন ঘণ্ট1! অন্তর অন্তর গরম 
শ্বেদে ও তাহার পর গরম পটি চালাইলে কাশি প্রায় কখনই প্রবল 
হইতে পারিবে ন1। 

বুকের বেদশার জন্য উত্তাপ ব্হুল একা স্তর পটিই (136918)৮9 
(500001898, ১৩ পৃঃ) সর্বোত্তম ব্যবস্থা । উচ্ছা সমস্ত বুকের উপর খুব 
বড় করিয়! প্রয়োগ করা আব্্তক। 

যদ রোগীর নাড়ি ও হৃৎপিও অত্যন্ত দুর্বল হইয়া! যায়,তবে প্রত্যেক 
২ ঘণ্টা! অন্তর অন্তর হার্টের উপর ৫ হইতে ১৫ মিনিটের জন্য শীতল পটি 
(৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। শীতল পটি তুলিয়া লইবার পর এ-স্থান 
অবশ্যই ঘর্ষণ করিয়া লাল ও গরম করিয়া লইতে হইবে অথবা গরম জলে 
ভিজান নেকড়া বুলাইয়। ্-স্থান গরম করিয়া দিতে হইবে । রোগীকে 
দিনে ছুই তিন বার শীতল ঘর্ষণ (১৮পৃঃ) অথবা তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) 
প্রয়োগ করিলে, রোগীর হার্ট খারাপ হওয়াই একরূপ অসম্ভব হয়। 

রোগীকে মাথায় শীতল পটি (১৩ পঃ) দিয়া তাহার পায় মাঝে 
মাঝে গরম মোড়ক (৫৭ পুঃ) প্রযোগ করিলে রোগীর তেমন মাথা 
ধরা কখনও আসিতে পারে না । আসিলেও এ-পদ্ধতি প্রয়োগ করিলেই 
রোগী দ্রত আরোগ্য লাত করে। প্রবল মাথ! ধর থাকিলে মাথায় 
বরফ জলের শীতল পরি অথবা পটির উপর বরফের থলি (1০6 ৮৪) 
প্রয়োগ করা উচিত । 

রোগীর যাহাতে প্রতিদিন একবার অথব! দুইবার মলত্যাগ হয়, 
সে-দিকে বিশেষ দৃষ্টি রাখা আবশ্তক (১০ পৃঃ) ) কিন্তু সর্বদা লক্ষ রাখা 
প্রয়োজন, রোগীকে অতিরিক্ত চিকিৎসা করিয়া যেন হয়রাণ করিয়। 
ফেলা না হয়। | | 

পথ্য--প্রথম অবস্থায় নেবুর রস সহ জল ব্যতীত রোগীর আর 


নিউমোনিয়া ১০৩. 


'কিছুই খাওয়া উচিত নম্ন। এই রোগের শক্তি কমাইতে উপবাসের 
অত্যন্ত প্রয়োজন । দেড় দিন অথবা ছুই দিন পরে ষখন রোগীর প্রকৃত 
ক্ষুধা হইবে, তখন তিন চার ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীকে এক ছটাক 
হইতে দেড় ছটাক পরিমাণ তরল খাস দেওয়া কতব্য। বেশী খাইলে পেট 
ফুলিয়! উঠিতে পারে । তাহাতে রোগীর শ্বাসকষ্ট বুদ্ধি পাইবার সম্ভাবন]। 
অধিক আহার করিলে নিউমোনিয়া রোগীদের অতি সহজে মৃত্যু হইতে 
পারে। যাহাতে রোগীর পেট নাফাপে সে-দিকে বিশেষ দৃষ্টি রাখা 
আবশ্যক । রোগী যদি ঘুবক ও বলবান হয়, তবে রোগীকে যত কম 
খাওয়ান যায় তত ভাল ; কিন্তু প্রথম অবস্থার পর দুর্বল ও বৃদ্ধ রোগীদের 
প্রতোক ছুই ঘণ্ট1 অন্তর অন্তর খুব অল্প করিয়া জরের সাধারণ পথ্য 
খাওয়ান উচিত। এজন্য জ্বরের পথ্যবিধি ( ২৩ পৃঃ) ভষ্টব্য। রোগীর 
বখন স্বাভাবিক ক্ষুধা আসিবে, তখন বুঝিতে হইবে, ভয়ের আর কারণ 


নাই। 
সাধারণ নিচ্দশশ- নিউমোনিয়া রোগীকে যথেষ্ট রূপ মুক্ত 


স্থানে রাখা আবশ্তক। পুথিবীর আধুনিকতম হাসপাতাল গুলিতে 
নিউমোনিয়া! রোগীদিগকে বিশেষভাবে নিগিত মুক্ত ওয়ার্ডে অথব1 ছাদের 
ঘরে রাখা হয় (11900001929 1000010]99019 01 17091091 
€০916915) 0. 2260 )। রোগীদের গৃহের দরজ। সর্বদ। খোল! রাখ। 
উচিত । শ্ত্রীষ্মকাল হইলে রোগীকে বারান্দায় রাখা যাইতে পারে; 
কিন্ত রোগীর গায় যাহাতে দমক হাওয়া না লাগে অথব! তাহার শরীর 
ঠাণ্ডা হইয় না যায়, সে-দিকে বিশেষ ভাবে লক্ষ রাখা উচিত। এ-জন্য 
'লেপ কম্বল প্রভৃতির দ্বারা সর্বদাঁর জন্ত তাহার দেহ আবৃত রাখা আবশ্যক 3 
কিন্তু রোগী যাহাতে প্রশ্বীসের সহিত শীতল বায়ু গ্রহণ করিতে পারে, 
বিশেষ ভাবে তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। প্র্রশ্থীসের সহিত শীতল 
হাওয়] গ্রহণে রোগীর দেহের তাপ কমিয়া যায়। শীতল বাতাসে 


১০৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংসা 


ফুসফুসে বাছুর উত্তাপ কমে বলিয়াই যে দেহের উত্তাপ কমিয়। যায় তাহ! 
নয়, ইহাতে দেহের ভিতর অক্সিজেনের ক্রিয়া বেণী হয় এবং তাহাতে 
রোগ বিষ দগ্ধ হুইয়। যাম্ন বলিয়। জর কমে। 


নিউমোনিয়া রোগ প্রায়ই বার বার ঘুরিয়া আসে। কোন কোন 
সময় ইহা আসে বক্া রোগের বাতণবহ রূপে । যাহার ফুসফুস এত 
দুর্বল যে নিউমোনিয়। হইতে পারে, বুঝিতে হইবে, তাহার বক্ষ 
হওয়া খুব কঠিন কথা নয়। এই জন্য যাহাদের নিউমোনিয়া প্রভৃতি 
ফুসফুসের রোগ হয়, রোগ আরোগ্যের পরে যথা সম্ভব দীর্ঘ সময়, 
তাহাদের বাহিরে অবস্থান করা উচিত। ক্রমশ অভ্যস্ত হইয়! প্রত্যেক 
দিন তাহাদেয় শীতল জলে স্নান করাও কর্তব্য। তাহাতে দেহটি দৃঢ় 
এবং দেহের রোগ বিতরণ ক্ষমতা বৃদ্ধি পাইবে। সর্দি যাহাতে না 
লাগে, এজন্য ক্রমশ ঠাণ্ডা. লাগাইয়! লাগাইয়া সর্দিকে জয় করা উচিত। 
সর্দি যদি কখনও হয়, তাহ! হইলে তখনই বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) 
লইয়া স্দি হইতে মুক্ত হওয় কর্তব্য। মাঝে ম!ঝে ঘর্মজনক স্নান গ্রহণ 
করাও বিশেষ ভাবে উচিত । এই সকল রে'খীর পক্ষে রাত্রিতে বারান্দায় 
শয়ন অত্যন্ত হিতকর। যদি সে-সুবিধা কাহারো না থাকে তবে শীত 
গ্রীষ্ম উভয় সময়েই ঘরের জানালা মেলিয়া শয়ন করা উচিত। রোগ 
আরোগ্যের পর দুই বেলা যুক্ত স্থানে ভ্রমণ অথবা ব্যায়াম কর! কর্তব্য । 
কোষ্ঠটি বিশেষ তাবে পরিষ্কার রাখা উচিত্ত। অতিরিক্ত গরম, অতিরিক্ত 
শীত ও অতিরিক্ত শ্রম, সর্ব প্রকার আতিশয্য, অনিয়মতা, উত্তেজক খাস্ঠি, 
মদ, তামাক, চা, কাফি, আচার প্রভৃতি এবং ঘরে বসিয়া! থাকার অভ্যাস 
সম্পূর্ণ রূপে পরিত্যাগ কর! কর্তব্য । আরোগ্য লাভের পর সম্ভব হইলে 
কোন উচ্চ শৈলে বায়ু পরিবতণনের জন্য যাওয়া উচিত। 


প্লরিসি ১৯৫. 


(৯) 
ল্ল'রিসি 

[ 01501159 ] 
রাগ পরিচয়-_ফুসফুসের বেষ্টনী ছুইটিকে প্রা (05019) 
কহে। ইহার! কোমল পরদ। দ্বার নির্ম্িতি। এ-পরদ1 ছইটির একটি 
ফুসফুসের সঙ্গে এবং অপরটি পাঁজরাঁর সহিত লাগিয়! থাকে । ' এই 
পরদ] দুইটির মধ্যে সর্বদাই এক প্রকার পিচ্ছিল রস থাকে । এ-রস 
থাকার জন্তই পাজরের সহিত ফুসফুসের ঘর্ষণ হয় না । এই ফুসফুস- 
বেষ্টনীর প্রদাহের নামই প্র,রিসি। যক্ষা হইতে এই রোগের সুচনা না 

হইলে, শতকরা ৮০টি রোগই আরোগ্য হয়। 
কারণ-_ঠাণগড। লাগা, খতুর পরিবতন, সহসা ঘর্ষ রোধ, এই 
রোগের কারণ বলিয়া উক্ত হুইয়! থাকে ;) কিন্তু ইহারা কখনও রোগের 
মূল কারণ নয়, উত্তেজক কারণ (93:0)670% 08959) মাত্র । মুল কারণ 
পূর্ব হইতে দেহের ভিতর থাকিলে, তবেই ঠাগু প্রভৃতি জাগার জন্য 
লোকের প্লুরিসি হইতে পারে। ঠাণ্ডা লাগিয়াই প্লরিসি হয় কি না, 
এই বিষয়ে একজন বিখ্যাত ডাক্তার একবার ৭৪টি প্র,রিসি রোগীর 
ইতিহাস সম্বন্ধে অনুসন্ধান করিয়াছিলেন। তিনি দেখিলেন, ৭৪টি রোগীর 
ভিতর ২৪ জনেরুমাব্র ঠাণ্ডা লাগার জন্ত অসুখ হইয়াছিল (00০$- 
01010299079) 1199109%১ ৮০1.10, 70. 5১9--568)। সুতরাং দেহ- 
ঞিত জব ও যান্ত্রিক দূষিত পদার্থের আক্রমণ হইতে যেমন ব্রহ্কাইটিস, 
নিউমোনিয়া প্রভৃতি হয়, তেমনি ল্লরিসিও হইয়া থাকে। বহু ক্ষেত্রেই 
প্লরিসি যক্ষা রোগ হইতে উৎপন্ন হইয়া থাকে । কোন কোন সময় 
ইহ যক্ষা লইয়া! আরম্ত হয়, কখন কখন বা যল্ায় পরিণত হইয়া থাকে । 
কখন কখন বাতব্যাধি রক্তুষ্টি এবং বক্ষে আঘাত হইতে এই রোগ উৎপন্ন 
হয়। সময় সময় ইনফ্রয়েক্সা, সাঙ্লিপাতিক জর, নিউমোনিয়া ও বসন্ত 


১৪৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংসা 


হইতেও এই রোগ হইয়! থাকে । দেহে যে বিষাক্ত পদার্থের অবস্থিতির 
জন্য এ-সব রোগ হয় তাহা যখন ফুসফুস-ঝেষ্টনী আক্রমণ করে, তখনই 
তাহাতে প্রদাহ উৎপন্ন হয় । 

লঙ্ষণ-এই রোগ সাধারণত ছুই শ্রেণীর দুষ্ট হয়। ইহার এক 
শ্রেণীকে বলে, শুষ্ক প্ররিসি (7): 11559)) এবং অপর শ্রেণীকে বলা 
হয়, রস-সঞ্চ়যুক্ত গ্ন ,রিসি (01907159 5200) 8081072) | 

শুক প্লুরিমি অপেক্ষাকৃত কম বিপজ্জনক | ইহার প্রধান লক্ষণই 
বেদনা । শ্বাস-প্রশ্বাস নেওয়ার সময়, কাশিবার সময় অথবা আক্রান্ত 
পার্খেচাপ দিলেই বেদনা সর্বাপেক্ষা অধিক বোধ হয়। ইহাতে জর 
কখনো থাকে, কখনো থাকে না । প্রায়ই শুক একটা কাশি থাকে 
এবং শ্বাসপ্রশ্বাস স্বাভাবিক অপেক্ষ! দ্রুততর হয় । এ-অবস্থায় ফুসফুস- 
ঝেষ্টনীর ভিতর যে পিচ্ছিল পদার্থ থাকে, তাহা শুকাইয়া যাঁয়। এ- 
জন্য এঁ-দুইটি পরদার পরস্পর ঘর্ষণে রোগীর অসহা বেদন1 উপস্থিত হইয়' 
থাকে। এ-সযয় বেদনার স্থানে ষ্েথোস্কোপ রাখিলে পরিক্ষার বেদনার 
শব্দ শোনা যায়। এই জাতীয় প্রুরিসি ফুস্ফুসের একটি নিদিষ্ট অংশে 
সীমাবদ্ধ থাকিতে পারে । আবার কখন কখন একটা! বা উভয় ফুসফুসের 
অধিকাংশ অংশেই বিস্তার লাভ করে। সাধারণত খুব অল্প সময়েই 
হহা! আরোগ্য লাভ করে) 

রসনঞ্চযধুক্ত প্র,রিসি_-(চ16015) অঃ) ৪009100) অপেক্ষাকৃত 
অনেক কঠিন ব্যাধি। ইহা সাধারণত কম্প ওজ্র লইয়া উপস্থিত 
হয়। জবর ১০২০ হইতে ১০৩০ পর্যস্ত উঠে। রোগী স্তনের বোটার 
নীচে অথব! পার্শে প্রবল বেদন। বোধ করে। একটা শুষ্ক কাশি প্রায়ই 
ব্মান থাকে এবং তাহা অত্যন্ত বেদনাদায়ক হয়। শ্লেম্সা খুব 
বেশী বাহির হয় না। রোগীর জিহ্বা লেপাবুত, নাড়ি অত্যন্ত ক্রুত, 
স্থাসপ্রশ্বীস ক্রুত ও অদীর্ঘ (৪০7) এবং মুত্রে অল্প ও রক্তবর্ণ হইয়! যায়। 


প্র.রিসি ১৩৭, 


তাহার মাত্রই ক্ষুধা থাকে না, কিন্ত প্রবল পিপাসা থাকে । ইহার পর 
রস-সঞ্চয়ের অবস্থা আসে। এই অবস্থা রোগ আর্ত হইবার কয়েক 
শণ্টা পর হইতে এক দ্দিন অথবা তাহারও বেশী সময় পরে আসে । এই 
অবস্থায় বেষ্টনী ছুইটির মধ্যে দেড় পোয়া হইতে তিন সের পর্যন্ত রস 
আসিয়া জমে । তখন বেদন! কমিয়া যায়, কিন্তু ছুই এক দিনের মধ্যেই 
শ্বাসপ্রশ্বাস নেওয়া অত্যন্ত কষ্টকর হইয়া উঠে। তখন সুস্থ ফুসফুসটি 
যাহাতে বিস্তার লাভ করিতে পারে, তাহার জন্য রোগী অধিকাংশ 
সময় চিৎ হুইয়! শয়ন করে। রোগীর জবর চলিতে থাকে এবং তাহার 
দেহের মাংস ও শক্তি দ্রুত কমিয়া আসে । এই অবস্থা প্রায় সপ্তাহ 
কাল স্থায়ী হয়। 
তাহার পর আসে আরোগোর অবস্থা । এই অবস্থায় সমস্ত রোগ- 
লক্ষণই কম হুইয়! আসে এবং রোগী ধীরে ধীরে স্বাভারিক অবস্থা লাভ 
করে। ফুসফুস বেষ্টনীর ভিতর যে-রস সঞ্চিত হর, তাহা অধিকাংশ সময় 
এক সপ্তাহ হইতে ছুই সপ্তাহের ভিতর শোধিত হইয়া যায়। কোন 
কোন সময় ইহা! ঘোধিত হইতে মাঁসাধিক কাল সময় লাগে; কিন্ত 
রোগীর অবস্থা খারাপ দ্রিকে গেলে, এঁ-রস পুষে রূপান্তরিত হয়। তখন 
রোগীর বাচিয় উঠা কঠিন হইয়! উঠে। 
চিকিশ্সাঁ_এই চিকিৎসা প্রায়ই নিউমোনিয়া! চিকিৎসার মত। 
সকল রোগের চিকিৎসার মত এই রোগের চিকিৎসারো প্রধান লক্ষ্য 
হওয়া উচিত, দেহ-সঞ্চিত বিষ বাহির করিয়া দেওয়।। প্রথমেই যথাসম্ভব 
দ্রুত উপায়ে রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া ( ৯ পৃঃ) এবং রোগী 
সম্পূর্ণ আরোগ্য না হওয়া পর্যস্ত কোষ্ বিশেষ তাবে পরিষ্কার রাখা 
উচিত (১* পৃঃ)। কোষ্ঠ পরিষ্কার করিবার ছুই ঘণ্টা পরে যখন রোগীর 
দেহের উত্তাপ সবর্শপেক্ষা কম থাকিবে, তখন তাহার মেরুদণ্ডে ১০ 
মিনিট গরম দ্বেদ দিয়া তাহাকে পুর্ণ সময়ের জন্য ভিজা চাদরের মোড়ক 


১৫৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


(১১ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। চাদরে শোয়াইবার পুযে রোগীকে 
প্রচুর গরম জল পান করিতে দেওয়া আবশ্তক। ইহার পর শীতল ঘর্ষণ 
( ১৮ পৃঃ) গ্রতৃতির দ্বারা দেহ হইতে অতিরিক্ত তাঁপ টানিয়! লওয় 
কতব্য। ধর্মজনক গ্নানের তিন চার ঘণ্টা পর রোগী যতটা গরম সহা 
ফরিতে পারে ততটা! গরম ম্বেদ তাহার বুকের বেদনার স্থানে প্রয়োগ 
করিয়া ২* মিনিট হইতে ৩০ মিনিটের জন্ত'উত্তাপ বহুল একাস্তর পি 
(১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। ইহার পর দেড় ঘণ্টা পর্যস্ত 
রোগীকে বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) দিয়! তাহার পর পুনরায় এঁ-রূপ 
উত্তাপ বুল একান্তর পটি প্রয়োগ করা কতর্বা। ইহাই বেদন! ও. 
বুকের রস সঞ্চয় কমাইবার সর্ব প্রধান ব্যবস্থা । রোগের উৎকট. 
অবস্থায় বুকের মোড়ক (৪৮ পৃঃ) তাঁলরূপ গরম হওয়া! মাত্র তুলিয়া 
লইয়া এ-স্থান পুনরায় মদন করিয়া লাল ও উত্তপ্ত করিয়! দিয় পুনরায়, 
প্রয়োগ করা উচিত | তাহার পর প্রাথমিক উৎকট অবস্থা যখন 
কাটিয়া যাইবে এবং জ্বর কমিয়া আসিবে তখন প্রত্যেক তিন ঘণ্টা 
অন্তর অন্তর রোগীকে ১৫ মিনিটের জন্ত উত্তাপ বনুল একাস্তর পটি 
(১৩ পৃঃ) দিয়া এক ঘণ্টা এবং ক্রমশ বেশী সময় অন্তর অন্তর বুকের 
মোড়ক (৪৮ পৃঃ) পরিবর্তন করিয়া দিতে হইবে। এই ভাবে রোগ 
যতই আরোগ্য হইয়া! আসিবে ততই বেশী সময় পর পর €মাড়ক পরিবত'ন 
'করিয়া দিতে হইবে। রোগ আরোগ্যের পথে আসিলে রোগীকে দিনে 
দুইবার ম্বেদ দিয়] দিন রাত্রিতে তিন চার বারের জন্ত এ্-মোড়ক প্রয়োগ 
করা কর্তব্য । রোগীকে এক ঘণ্টা করিয়! দিনের মধ্যে তিন বার পায়ের 
গরম মোড়ক (৫০ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। ইহা বিশেষ প্রয়োজনীয় । 
রোগীর মাথা বাঁর বার ধুইয়| দেওয়া কত'ব্য এবং দিনে ছুই বার বিশেষ 
পদ্ধতি অনুযায়ী (বঙ্কাইটিস চিকিৎসা দ্রষ্টব্য, ) রোগীকে তোয়ালে স্নান: 
(৯৭পু) প্রয়োগ করা উচিত | অন্যান্ঠ সমস্ত ব্যবস্থাই নিউমোনিয়ার মত | 


স্বরযন্ত্-প্রাদাহ ১০৯ 


পথয--নেবুর রস সহ রোগীর প্রচুর জল পান করা কতথ্য এবং 
প্রথম অবস্থায় তাহ] ব্যতীত আর কিছুই খাওয়! উচিত নয়। রোগের 
প্রথম উৎকট অবস্থায় ছুই তিন দিন উপবাস দিয়া থাকা বিশেষ আবশ্াক । 
তাহাতে প্লরার ভিতর সঞ্চিত ঘর শোষিত হইয়া দেহের বিভিরর দ্বার দিয়া 
বাহির হইয়া যাইতে পারে। রোগের উৎকট অবস্থা কাটিয়া গেলে 
সাধারণ জ্বরের পথ্য গ্রহণঞ্ষর। উচিত (২৩ পূঃ)। 


সাধারণ নিঢেদশ-জর হওয়া মাত্রই শয্যায় যাইয়া পূর্ণ 
ভাবে বিশ্রাম গ্রহণ কর! প্রয়োজন। রোগীর ঘরটি শীতল ও শুফ.হওয়া 
চাই। ঘরটি যেন এমন ন। হয় যে, কখনও অত্যন্ত গরম আবার কখন 
অত্যন্ত ঠাণ্ডা হয়। রোগীর দেহ যাহাতে ঠাণ্ডা না হইয়া যায়, 
সেই জন্ত তাহার গলা পর্যস্ত সমস্ত দেহ বিশেষ ভাবে আবুত রাখা 
আবস্তক | 


(১০) 
স্বরযন্ত্র-প্রদাহ 
| 19:5021615 ] 
€রাগ-পরিচয়- আমাদের গলকোষের (28702 ) সম্ুখ 
দিকে অবস্থিত বায়ুনালীর অগ্রভাগকে স্বরযন্ত্র বা কথনালী (127) 
বলে। ইহা শব্দ উৎপাদন করিবার দৈহিক যন্ত্র। ইহার অতভ্যন্তর 
ভাগ শ্লৈগ্িক ঝিল্লী দ্বারা নিম্মিত। এই গ্লৈথ্সিক ঝিলীর প্রদাহের 
নামই লারিঞ্জাইটিস অথবা স্বরযন্ত্র গ্রদাহ। এই রোগ স্ত্রীলোক অপেক্ষা 
পুরুষেরাই বেশী ভূগিয়! থাকে । 
কারণ--ঠাগ্ড। লাগান, দমক। হাওয়। গ্রহণ, েংসেতে স্থানে 
অবস্থান, বাক্য যক্ত্রের অসঙগত ব্যবহার, অত্যধিক সঙ্গীত অথব! চীৎকার, 
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মগ্পান, অস্বাস্থ্যকর খাদ্য আহার, ধূল। ব৷ বিষাক্ত বাস্প নিশ্বাসের সহিত, 
গ্রহণ গ্রভৃতি কারণে শ্বরযন্ত্রের প্রদাহ উৎপন্ন হুইয়! থাকে । কখন, 
কখন ইনফ্রুয়েঞ্া, হাম, ঘুংড়ি কাশি; বসন্ত ও টাইফয়েড প্রভৃতি রোগ 
হইতে ইহা উৎপন্ন হয়? কিন্ত ইহাদের কোনটিই মুল কারণ নয়__ 
উত্তেজক কারণ মাত্র । যে-কারণে অন্ত সমস্ত রোগ উৎপন্ন হয়, তাহাই 
এ-রোগেরও কারণ। যাহাদের হজম শক্তি রুম, যুত্রযন্ত্র ও শ্বাস গ্রস্বাস' 
যন্ত্র দুবল, যাহার! গেঁটেবাত, অথব1 বাতব্যাধি রোগে ভোগে, তাহারা 
অনেক সময় এই রোগে আক্রান্ত হয়। সব] বাড়ীর ভিতর অবস্থান, 
বায়ু চলাচলহীন ধুলি পূর্ণ স্থানে বাস, সবর্দা গরম কাপড় চোপড় পরিয়া 
থাকিবার অত্যাস, ধক্্র্টার প্রভৃতি দ্বার! সবদা গলা! জড়াইয়া রাখা এবং 
ঠাণ্ডা লাগিবার ভয়ে সবর! নৃতন বাতাস এড়াইয়! চল! প্রভৃতি কারণে 
দেহের ভিতর এই রোগের অন্থকুল অবস্থা! স্থষ্ট হয়। 

লক্ষণ-__-এই রোগটি আস্তে আস্তে আসে। গলার অশ্বস্তি বোধ» 
কুটকুট করা; জাল! বোধ, গলার শুঞকতা, কথা বলিতে অথবা আহারে 
বেদনা বোধ, স্বর ভঙ্গ, সময় সময় সম্পূর্ণ স্বরলোপ, সাধারণত 
প্রাতঃকালে স্বরের খারাপ অবস্থা, কঠিন কাশি, প্রথম অত্যন্ত অল্প এবং 
পরিষ্কার গ্রেশ্সাাব, ২৫ অথবা! ৪৮ ঘণ্টা! পর প্রচুর শ্লেম্সার নির্গম, জর 
১০০০ হইতে ১০২৭ এবং কঠিন অবস্থায় শ্বাস প্রশ্বাসের, কষ্ট প্রভৃতি এই 
রোগের প্রধান লক্ষণ। 

চিকিসা- রোগের প্রথম প্রকাশ মাত্রই যথ। সম্ভব দ্রুত উপায়ে, 
তলপেটটি পরিষ্ষার করিয়া লওয়। কতব্য (৯ পৃঃ)। তাহার দেড় 
হইতে ছুই ঘণ্টা পর একটি বাম্প স্নান (৩৩ পৃঃ), উষ্ণ পাদ গান 
(১২ পৃঃ) অথবা ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া 
দেহ পুনরায় শীতল করিয়া লওয়া উচিত। তাহার পর সমস্ত দিন এবং 
রোগ আরোগ্য না হওয়া পর্যস্ত নেবুর রস সহ'বার বার প্রচুর জল 
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পান করা কতবব্য। রোগ যদি এমন হয় যে, গলা বন্ধ হইয়া যাইবার 
উপক্রম হয়, তবে তৎক্ষণাৎ এক গ্লাস গরম জল কতকটা লবণ দিয়া 
পান করিলে বনু অবস্থাতেই রোগের তৎক্ষণাৎ উপশম হয় । রোগী 
অল্প কতক্ষণ অন্তর অস্তরই , ইচ্ছান্ুসারে শীতল অথবা! গরম জল 
বার বার পান করিরে। ইহার প্রধান চিকিৎসাই প্রথম শ্েদ দিয়! 
তাহার পর বুকের ও কাধ্রে মোড়ক (৭৪ পৃঃ) প্রয়োগ করা। দ্বেদটি 
খুব বড় হওয়া চাই। গলার সঙ্গে সঙ্গে বুকের উপর দিকের সমস্ত 
স্থানেই পনের কুড়ি মিনিটের জন্য স্বেদ দিয়া তাহার পর ছুই ঘণ্টার জন্ত 
বুক ও কাধের মোড়ক ও গলার মোড়ক (৪১ পৃ১) এক সঙ্গে 
প্রয়োগ করা কতব্য। রোগীর উৎকট অবস্থায় গরম মোড়ক প্রথম 
৯৫ মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত'ন করিয়| দেওয়া উচিত। তাহার পর 
জর ও রোগের অন্তান্ত লক্ষণ যত কমিয়! আসিবে তত দীর্ঘ সময় পর পর 
ইহা পরিবতন করা কতব্য। রোগের প্রথম অবস্থায় দ্বুই ঘণ্ট। 
অন্তর গরম স্বেদ দিয়া সর্ধদার জন্য ইহা চালান উচিত। তাহার পর 
রোগের উতৎকট অবস্থা কাটিয়া গেলে দিনে ছুইবার প্রয়োগ করাই 
যথেষ্ট । প্রথম অবস্থায় প্রত্যেক ঘণ্টায় ১৩ মিনিটের জন্ত বাম্প প্রশ্বাসের 
সহিত গ্রহণ করা ( ৯৩ পৃঃ) কতব্য। ইহার পর দিনে ছুই বার নিলেই 
যথেষ্ট হইতে পারে । রোগীকে এক ঘণ্টার জন্য দিনে দুইবার পায়ের 
মোড়ক (€* পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। সমস্ত রান্রির জন্য রোগীর 
গলায় একট। গরম মোড়ক (৫১ পৃঃ) প্রয়োগ কর! কতব্য। প্রত্যেক 
দিন তিন চার বার রোগীর মাথা ধোয়াইয়া তাহাকে তোয়ালে স্বান 
(১৭ পৃঃ) প্রয়োগ কর। উচিত | 

পথ্য--সাগু, বালি, কমল! নেবু, আঙ্গুর প্রসৃতি টক ফলের রস 
এবং সা) বাণি প্রভৃতি লাঁধারণ জরের পথা (২৩ পৃঃ) রোগীকে 
দেওয়] কতব্য। আরোগ্যের পর ক্রমশ শক্ত খাত দেওয়া উচিন্ত। 
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সাধারণ নির্দশ-উৎকট অবস্থা থাকিতে সম্পূর্ণ ভাবে কথা 
না বলিয়া থাকা কতব্য অর্থাৎ ম্বরযন্ত্রটিকে পূর্ণ বিশ্রাম দেওয়া উচিত। 
না কাশিয়া থাকিতেও বিশ্বেষ ভাবে চেষ্টা করা কতব্য এবং কখনও কুল্লি 
করা উচত নয়। প্রথম অবস্থাতেই রোগীর শয্যায় থাকিয়া পুর্ণ বিশ্রাম 
গ্রহণ করা কতব্য। আরোগ্যের পর এই রোগ যাহাতে বার বার 
ফিরিয়া না আসিতে পারে এই জন্ত গল! ও প্লাড় দিনের মধ্যে ছুই তিন 
বার শীতল জলে ধুইয়! পুনরায় মর্দন করিয়! গরম করিয়া লওয়! উচিত। 
শীত কালেও এরূপ করা বিশেষ ভাবে কতব্য। কখনও গলায় কতগুলি 
গরম কাপড় জড়াইয় রাখা উচিত নয়। যাহারা ঠাণ্ডা লাগিবার ভয়ে 
নিজদিগকে সবর্দ। ঘরের ভিতর বন্ধ করিয়। রাখে, তাহারাই সাধারণত 
এই রোগে বিশেষ ভাবে আক্রান্ত হয়। ক্রমশ ধীরে ধীরে ঠাণ্ডা 
লাগাইয়া দেহটিকে এরূপ করিয়া! লওয়! উচিত, যাহাতে আর কিছুতেই 
ঠাপ্ত! না| লাগে । এলকোহল প্রভৃতি উত্তেজক ওঁষধ এবং ধুত্রপানের 
অভ্যাস বিশেষ ভাবে পরিত্যাগ করা কতব্য। আহার সম্বন্ধে 
বিশেষ সতর্ক হওয়া আবশ্যক | মদ, অতিরিক্ত মসলা ও চিনি, হালুয়া 
কচুরি, বড়া, খাবারের দোকানের মিষ্টি অত্যন্ত সতর্কতার সহিত পরিহার 
করা উচিত। কারণ ত্র-সকল খা্ লিতাঁরটিকে ভারাক্রান্ত করিয়া এবং 
পরিপাক যন্ত্রগুলিকে বিপন্ন করিয়! দেহের ভিত্র রোগ আক্রমণের 
অনুকুল অবস্থা] স্থষ্টি করে। অতি সতর্কতাও আবার বর্জন কর! কতব্য। 
'তাহা সতর্ক না হওয়ার মতই খারাপ । 


(১১) 
ফুসফুস হইঢভ রক্তব্বসন 
এ [ 1056100007818 ] 
রোগ পর্িচয়--কুসফুস, কণ্ঠনালী (1.81005) অথবা শ্বাসনালী 
£810001) হইতে রজ্-থুৎকারের নাম হিমপ্টিসিস্। লোকে ইহাকে 
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যত ভয় করে, তত ভয়ের ইহ! নয়। রক্তবমন হইতে কদাচিৎ লোকের 
মৃত্যু হয়। বহু ক্ষেত্রেই আপনা হইতে রক্ত থামিয়া যায়। যম্থা 
রোগেও রক্ত বমন হইতে মৃত্যু শতকরা তিনটিরও কম (0009501010990% 
119010৯, ড০1, ঘ, 9. £91)1. যদি শ্লেম্মার ভিতর রক্তের দাগ অথব! 
রক্তের সামান্ত চিহ্ন থাকে তবে তাহা! মাত্রই গুরুতর নয়। এই অবস্থায় 
প্রায়ই গল! হইতে রক্ত বাহির হইয়া! আসে (ত. ন্‌. ছ911925-17009 
০০০৮0? 1000997) 10580101)9১ 1. 1017) তথাপি এই রোগকে 
কখনও তুচ্ছ কর! উচিত নয়। কারণ এই জাতীয় শতকর! ৯টি রোগেই 
যক্ষা রোগে কৈশিক নলি ফাটিয় রক্ত বাহির হইমা! আসে। 

কারণ-_বক্মা রোগ ব্যতীত, অত্যধিক ব্যায়াম বা পরিশ্রম, ইন্জ্রিয় 
চালন। ও রৌজ্রে ভ্রমণ প্রভৃতি কারণে রক্ত বাহির হয় ; কিন্তু এই সব 
লোকের ফুসফুস যে অত্যন্ত ছুব'ল এবং দৌবল্যের কারণ যে দেহের 
ভিতর পৃর্ব হইতে ছিল, তাহাতে অণুযাত্র সন্দেহ নাই । 

লক্ষণ- রক্ত বাহির হইয়া আসিলে প্রথমেই বোঝা আবশ্যক, 
রক্তটা ফুসফুস হইতে আসিতেছে, না! পাকস্থলী হইতে আসিতেছে। 
ফুসফুস হইতে রক্ত আসিলে রক্ত উজ্জ্বল তাজ! লাল বর্ণ কতকটা শ্্রেম্সা 
মিশ্রিত এবং ফেণাধুক্ত থাকে । রক্ত কোথাও জমাট বাধা থাকে ন। 
এবং শ্বাস কষ্ট, বুকে বেদনা ও উত্তাপ বত মান থাকে; কিন্তু পাকস্থলী 
হইতে রক্তআাব হইলে রক্ত কতকটা কৃষ্ণবর্ণ হয়, রক্তের সহিত খাস্থ দ্রব্য 
মিশ্রিত ও রক্তের ভিতর দুই একট] রক্তের চাকা থাকে । সঙ্গে সঙ্গে 
পাকস্থলীতে বেদনা! ও ভার বোধ) বমন অথবা বমনেচ্ছ! প্রভৃতি 
পাকস্থলীর রোগ-লক্ষণ বত'মান থাকে । 

ফুসফুস হইতে কখন কখন হঠাৎ রক্ত বাহির হইয়া আসে, কোন 
সময় বা রক্ত বাহির হইবার পৃর্বেছই এক দিন বুক চাপিয়া থাকার মত 
'অবস্থা, কাশি ও শ্লেম্সাআাব বত'মান থাকে । রক্তের পরিমাণের কোন 

টা 


১১৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


স্থিরতা নাই। কোন কোন ক্ষেত্রে ক্লেশ্বার ভিতর মাত্র রক্তের ছুই একটা 
দাগ থাকে, কখন কখন বা আধ সের, তিন পোয়া এক সের রক্ত এক 
সঙ্গে নাক মুখ দিয়! বাহির হইয়া আসে। যখন-রক্ত বেশী না থাকে, 
তখন রক্ত প্লেম্মার সহিত মিশ্রিত থাকে । এই সময় সমস্ত মুখে ঘাম ফুটিয়! 
বাহির হয়, নাড়ি ছব'ল এবং হাত প! শীতল হইয়া যায়। 
চিকিশসা--ফুসফুসের ধমনীর ভিতর রক্তের চাপ কমানই ইহার 
প্রধান চিকিৎসা । প্রথমেই রোগীকে ' ঘাড় ও মাথা উচুতে রাখিয়া 
শৌয়াইতে হইবে। প্রবল রক্তবমন হইলে তৎক্ষণাৎ রোগীকে ঘুরাইয়া 
রোগীর মাথা কতকটা উদ্ভু দিকে রাখিয়া বুকের যে-দিকট1 আক্রান্ত 
হইয়াছে, সেই দিকটায় চাপা দিয়। শোয়ান আবশ্তক | ইহার পর 
রোগীর উধ্্ব মেরুদণ্ড ও ঘাড়ের পিছন দিকে প্রতি ১৫ মিনিট অন্তর 
অন্তর তিন মিনিটের জন্ত গরম স্বেদ দিয় তাহার পরই -স্থানে ভিজা 
নেকড়ার পটি ফ্লানেল ঢাকিয়া প্রয়োগ করা কতব্য এবং এ-পটি 
প্রত্যেক ১* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতশ করিয়া দেওয়া উচিত। 
এঁ-সময় রোগীর ঘাড় ও পিঠ বিশেব ভাবে আবৃত রাখা! আবশ্তক। 
প্রয়োজন হইলে ছুই ঘণ্টা পর্যস্ত এরূপ কর! কত ব্য। প্রথম অবস্থায় 
রোগীর পায়ের উপর গরম জলের থলি অথব1 বোতল রাখা উচিত এবং 
তাহার পর মাথাটি সিক্ত রাখিয়া! এক ঘণ্টার জন্য দ্রিন্,তিন বার পায়ের 
গরম মোড়ক (৫০ পৃঃ) প্রয়োগ কর! কতর্য। প্রথম অবস্থায় বুকের 
শীতল ও গরম পটি ( ৪৮ পৃঃ) বুকের রক্তাধিক্য নষ্ট করিতে মন্ত্রশক্তির 
মত কার্য করে। ইহা অধণঘণ্টার জন্য অথবা তাহার বেশী সময় এবং 
প্রয়োজন হইলে দিনে ছুই তিন বার প্রয়োগ করা যাইতে পারে ॥ 
এই অবুস্থায় একটি শীতল জলের ডুসে বিশেষ উপকার হয়। রোগী যত 
শীতল জল সহা করিতে পারে জল তত শীতল হওয়া উচিত। অনেক সময় 
লাধিকাক্ বরফ জলের নেকড়া অথবা ভিজা নেফড়ার উপর বরফ প্রয়োগ 
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করিলে, ফুসফুস হইতে রক্তআরাব বন্ধ হয়। কারণ তাহাতে স্বায়বিক 
প্রতিক্রিয়ায় ফুসফুসের ধমনীগুলি সন্কুচিত হুইয়া যায়। রোগীকে বরফ- 
জল এবং বরফের টুকরাও খাইতে দেওয়া! উচিত। সে কয়েক খণ্ড 
বরফও মুখে রাখিতে পারে ১ কিন্তু এই ভাবে চিকিৎসা করিতে যাইয়া 
রেগীকে যেন ভিজাইয়! ফেলা না হয়। নীচে শীতল পটি থাকিলেও 


তাহার ঘাড় ও বুক প্রস্ততি বিশেষ ভাবে আবৃত রাখা কতব্য হইবে। 
রোগীর হাত পাও সবদার জন্য গরম রাখা আবশ্যক 


পথ-_প্রবল অবস্থ৷ থাক1 পর্যস্ত বেশ কতক্ষণ পরপর রোগীকে 
অল্প অল্প বরফ জল ব্যতীত আর কিছুই খাইতে দিতে নাই। প্রবল 
অবস্থা কাটিয়] গেলে প্রতিবারে বড় চামচের এক চামচ করির। হুধ-বরফ 
রোগীকে দিতে হইবে। ইহা রোগীর গহা হইলে ক্রমশ মাত্রা 
বাড়ান কতব্য। এ-সময় পিপাসা শাস্তির জন্ত কেবল বরফ জল 
দেওয়া উচিত এবং তিন দিনের মধ্যে শীতল ছুধ ব্যতীত আর কোন পথ্যই 
রোগীর গ্রহণ কর। কতব্য নয় । তিন দিন পরে পাউরুটির শশাস অল্প অল্প 
শীতল ছুধ সহ রোগীকে খাইতে দেওয়া যাইতে পারে । রোগী যাহ 
খাইবে, সমস্তই শীতল হওয়! আবশ্যক । 


সাধারণ নিতেশি- প্রথম হইতেই রোগীর পুর্ণ বিশ্রাম 
আবশ্যক--মানসিক ও শারীরিক উতয় বিধ বিশ্রামই প্রয়োজন । রোগী 
কথ। পর্যস্ত বলিবে না। বেশী প্রয়োজন হইলে খুব আস্তে আস্তে ছুই 
একটি কথা বলিতে পারে । সাধারণ অবস্থায় তিন চার দিন এবং 
কঠিন অবস্থায় রক্ত বমনের পর ৭দিন পর্যস্ত রোগীর শষ্য হইতে নাবা 
উচিত নয়। কাশির প্রবৃত্তিও রোগীর যথা সম্ভব দমন করা উচিত। 
কারণ কাশিতে রক্ত-বমন বৃদ্ধি পায়। রোগীকে থুব শীতল, বায়ুপুর্ণঘরে 
খুব অল্প কাপড় চোপড় পরাইয়। রাখা আবশ্তক। ঘরে যাহাতে কোন 
গণ্ডগোল ন| হয় এবং যাহাতে কোনরূপ রোগীর শান্তি ভঙ্গ না হয়, 
তাহার ব্যবস্থা কর! কর্তব্য । শীতল জলে মাথ৷ ধোয়াইয়া খুব সাবধানে 
রোগীকে তোয়ালে দ্বান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত; কিন্ত 
তাহার বুকে যেন কথনও ঘর্ষণ কর1 না হয়। রোগীর কোষ্ঠ বিশেষ 
ভাবে পরিষষার রাখা কতব্য (২৭ পৃঃ )। 


চতুর্থ পরিচ্ছেদ 
পরিপাক যন্ত্রের, রোগ 


[ ১] 
উদরাময় ' 
[10797719099] 


(রোগ-পরিচয়__পুনঃ পুনঃ ভেদ হওয়ার নাম ডাইরিয়া বা 
উদরাময়। 

কারণ--যখন পেটের ভিতর মল জমিয়। অথবা! দেহে দুষিত পদার্থ 
সঞ্চিত হইয়া দেহের পক্ষে বিপজ্জনক হইয়া! উঠে, তখন অনেক সময় 
প্রকৃতি সেই দূষিত পদার্থগুলি দেহের নিম্নগামী সুবৃহৎ নরদম৷ দিয়! 
বাহির করিয়া দ্রিতে চাঁয়। দেহকে রোগমুক্ত করিবার প্রকৃতির এই 
বিশেষে পদ্ধতির নামই উদরাময়। সাধারণত গুক্ুদ্রব্য ভোজন, অত্যধিক 
তোজন অথব! খতুর পরিবতন প্রভৃতি কারণে উদরাময় হইয়া! থাকে ঃ 
কিন্ত গুরুদ্রেব্য ভোজন প্রভৃতি সকলই উপলক্ষ বা উত্তেজক কারণ মাত্র, 
অস্ত্রের ভিতর অত্যধিক মলের সঞ্চয়ই অধিকাংশ সময় ইহার প্রকৃত কারণ । 

কখন কখন বাঁশী দ্রব্য, পচা জিনিপ, অপরিষ্ষার*্জল, বিষাক্ত খাস 
বা ওষধ সেবনে উদরাময় হয়। কারণ তখন দেহের রগ নিঃসরণকারী 
বিভিন্ন যন্ত্র প্রচুর রস বাহির করিয়া, ্র-বিষাক্ত পদার্থগুলি ধোয়াইয়] 
দেহ হইতে বাহির করিয়। দেয়। 

সময় সময় বাহিরের উত্তেজন। ব্যতীতও উদরাময় হইয়া থাকে। 
পেটের ভিতর দীর্ঘ দিন মল জনমিয়৷ থাকিলে, নাড়ির ভিতর একট! 
উত্তেজনার (17069692) সঞ্চার হয় এবং তাহাতে পেটের দূষিত মল 
ক্রুত বাহির হুইয়! যায়। 


উদ্ররাময় ১১৭, 


অনেক সময় ঠাণ্ডা লাগার জন্য উদরাময় হুইয়া থাকে । যেমন 
ভাবে ঠাণ্ডা লাগার জন্য নাসিকার শ্লেশ্মিক বিল্লীতে রক্তাধিক্য ও স্ফীতি 
হয় এবং তাহা হইতে শ্লেম্সার আকারে রক্তের জলীয় অংশ বাহির হইয়! 
যায়, তেমনি ঠাণ্ডা লাগার জন্তও অস্ত্রের অভ্যন্তরস্থ শ্ৈগ্মিক বিল্লীতেও 
রক্তাধিক্য ও ম্কীতি হয় এবং তাহ! হইতে মল সহ যথেষ্ট আম নির্গত 
হইয়া যায়। দেহের যে-ঘিষ অনুক্ষণ লোমকৃপের ভিতর দিয়া বাহির 
হইয়া যাইতেছে, চর্ম সম্কুচিত হওয়ার জন্য, তাহা যখন লোমকুপের 
ভিতর দিয়! বাহির হইতে পারে না, তখনই প্রকৃতি কোন কোন অবস্থায় 
সেই বিষ অন্ত্রের ভিতর দিয়া বাহির করিতে বাধ্য হয়। তাহাকেই 
শ্লৈম্মিক উদরাময় (00001 015007)098) বলে । 

কোন কোঁন সময় লিভার, কিডনি, ফুসফুস অথবা হার্টের রোগে 
অন্ত্রের ভিতর রক্তাধিক্য হওয়ায় অথবা অন্য কথায় বলিতে গেলে 
এঁ-সকল যন্ত্রের অপনয়নমূলক কর্তব্যের (91100109019 101১0110708র) 
কতকট। অংশ অন্ত্র গ্রহণ করায় উদরাময় উপস্থিত হয়। 

সুতরাং যে-কারণেই উদ্রাঁময় হউক না কেন, দেহ সঞ্চিত বিষাক্ত 
ও বিজ্ঞাতীয় পদার্থ ই তাহার মূল কারণ। 

লক্ষণ--উদরাময়ের সময় দেহে যে রোগলক্ষণ উৎপন্ন হয়, ভাহা 
সমন্তই এই রোগ বিষের আক্রমণ এবং তাহা বাহির করিয়া দিবার 
জন্ঠ প্রকৃতির বিভিন্ন চেষ্টার ফল মাত্র । রোগের প্রথমে প্রীক়ই বমি 
থাকে । যে-বিষ প্রকৃতি মলদ্বার দিয় বাহির করিয়া দিতে চায়, তাহা 
যখন স্নায়বিক বমি কেন্দ্রে (৮০7016106 ০9106এ ) উত্তেজন1 উৎপাদন 
করে তখনই বমি হয়। অনেক সময় বিষাক্ত ওবধ বা কোন অবাঞ্চনীয় 
খাদ্ধ পাকস্থলীর ভিতর গিয়া পড়িলেই প্রকৃতি তাহা বমি করিয়া 
ফেলিয়া দেয়। বমির সঙ্গে সঙ্গেই ভেদ আরম্ত হয়। কখন কখন 
বমি মাত্রই থাকে লা। প্রায়ই পেট বেদনার সঙ্গে সঙ্ষে তেদ চলিতে 


১১৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


থাকে। কোন কোন সময় পেটের ভিতর মল এত শক্ত হহয়া 
থাকে যে, তাহ বাহির কর দেহের পক্ষে সহজ হয় না। তাহ! বাহির 
করিবার জন্য প্ররুতি অন্ত্রের ভিতর যে অতিরিক্ত ক্কমি গতি 
(09758681819) স্থাষ্টি করে, তাহাতেই রোগীর প্রবল বেন! বোধ হয় । 
অন্ত্রের ভিতর যে দূষিত মল অথব৷ হুষ্পাচ্য পদার্থ থাকে অন্ত্রের ভিতর 
তাহা সঙ্কোচযুক্ত আক্ষেপ (37058700010 ০000:800100) উৎপন্ন করে ) 
তাহার জন্ত রোগী বেদন! বোধ করিতে থাকে । অনেক সময় অস্ত্রের 
মধ্যস্থিত গলিত খাগ্ঠ পচিররা৷ উঠিয়! গ্যাস উৎপন্ন করে। তাহার জন্য 
পেট ফাপিয়া উঠে। প্রকৃতি তখন গৃহ পরিষ্কারে ব্যস্ত থাকে, এই জন্য 
কিছুই সে গ্রহণ করিতে চায় না। প্রথম অবস্থায় রোগীর যে ক্ষুধা- 
হীনত! থাকে, ইহাই তাহ!র কারণ। কখন কখন প্রকৃতি কটু উদগার 
তুলিয়া জানাইয়া দেয় যে, কিছুই গ্রহণ করার মত অবস্থা তাহার নয় । 
সময় সময় জিহ্বা লেপাবৃত থাকে, তাহ! প্রমাণ করে যে, অন্ত্রটি দূষিত 
মলে পুর্ণ হইয়া আছে। কোন কোন সময় রোগীর মাথা ধরা, ছুর্ন্ধ- 
যুক্ত শ্বাস প্রশ্বাস, অবসন্নতা এবং অল্প জ্বর থকে; এই সমস্তই জানায় 
যে, রোগটি স্থানীয় নর়- সমস্ত দেহের । প্রকৃত পক্ষে যে-অবস্থায় 
প্রক্কৃতি "“দেহ-সঞ্চিত বিষ নিক্নদিকস্থিত সাধারণ নরদম| দিয়া বাহির 
করিয়। দেয়, তাহাকেই উদরাময় নলে। 

চিকিসা--এই জন্ত জোর করিয়া কখনও উদরাময় বন্ধ করিতে 
নাই। যখন ভেদ হইয়। পেটটি সম্পূর্ণরূপে পরিষ্কার হইয়া যায়, তখনই 
কেবল উদরাময় বন্ধ করা যাইতে পারে ? কিন্তু তখনও মূল রোগকে 
'কোন অবস্থাতেই চাপা দেওয়া! চলিতে পারে না। প্রকৃতির অপনয়নের 
যে“গতি অস্ত্রের দিকে থাকে, তাহা চর্ষে ফিরাইয়া আনাই তখন 
উদরাময়ের প্রধান চিকিৎসা । 

সাধারণত এই অবস্থায় পেট'অত্যন্ত গরম থাকে | তখন রোগীর 


উদরাময় | ২১৯, 


পেটে হাত দিলে পেট গরম বোধ হয়। প্র-অবস্থায় কাদামাটির্‌ 
উষ্ণকর পুলটিস (8১707108] 1059:010£ ০0101768৪-৯ পৃঃ ) মন্ত্রশক্তির 
মত কার্য করে। ইহ! প্রতি ঘণ্টায় পরিবত'ন করিয়া দেওয়া! আবশ্থাক। 
তলপেটে কাদামাটির পুলটিস প্রয়োগে, অন্ত্রের রক্তবহা নাড়িগুলি 
সঙ্কুচিত হওয়ায় মুতে” অন্ত্রের রক্তাধিক্য নষ্ট হয়। আবার চার পাঁচ 
মিনিট পরেই মাটি যখন গরম হইয়া! উঠে, তখন প্র-স্থানের লোমকুপ- 
গুলি প্রসারিত হয়, অস্ত্রের পরিবতে” চর্মে আসিয়৷ রক্ত জমা হয় এবং 
লোমকৃপের যুক্ত দ্বার পথে যথেষ্ট রোগবিষ বাহির হইয়া! যায়।. এই 
জন্য আপনা হইতে উদরাময় কমে । যদ্দি পেটে বহু মল থাকে তবে এই 
পুলটিস প্রয়োগে তাহাও বাহির হইয়] যায় এবং পেটব্যথা থাকিলে দশ 
পনর মিনিটের ভিতর তাহা! অন্তহিত হয়; কিন্তু ইহা প্রয়োগের পৃবে 
দেখিয়া লইতে হুইবে, পেট গরম আছে কি না। যদি এই পুলটিস 
সুদীর্ঘ সময়ের জন্ত প্রয়োগ করার আবশ্তাক হয়, তাহা হইলে প্রত্যেক 
তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর ১৫ হুইতে ২* মিনিটের জন্ঠ তলপেটে গরম স্বেদ 
দিয় তাহার পর আবার প্রয়োগ করা উচিত । পেটের অবস্থা যত 
তাল হুইবে, তত দীর্ঘ সময় পর পর পুলটিস পরিবর্তন করা উচিত । 
শেষে তিন চার ঘণ্টা অথব। সমস্ত রাত্রির জন্ত রাখা! যাইতে পারে। 
কিন্ত উদরাষয় যদি খারাপ জাতীয় হয় এবং পেটের চাম গরম না 
থাকে তাহা হইলে প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অস্তুর অন্তর তলপেটের উপর 
১৫ হইতে ২* মিনিটের জন্য গরম স্মেদ দিয়! তাহার উপর ছুই ঘণ্টার 
অন্য তলপেটের উষ্ণকর পটি (৪১০০2109] 1)9801706 002077983) ২৭৭২) 
প্রত্যেক ২* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত'ন করিয়া! প্রয়োগ করা আবস্তক । 
ইহা অস্ত্রের বদ্ধরক্ত চর্মে টানিয়া আনিয়া! এবং চর্মের গতি রক্জে 
ফিরাইয়া আনিয়া অতি অল্প সময়ে পেটের অসুখ আরোগ্য করিবে। 
যদি রোগীর পেট বেদনা থাকে তাহা! হইলে প্রত্যেক এক ঘণ্টা 


১২০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


হইতে দুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীর তলপেটে ১৫ হইতে ২ মিনিটের 
জন্ত উত্তাপবন্ল একাস্তর পটি (9811৩ ট0:07):2৪8---১৩ পৃঃ) প্রয়োগ 
করিয়! তাহার পর উল্লিখিত উপায়ে উষ্তকর পটি (১92010% 
0902010:69৪--২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত৷ 

উদরাময়ের যে-কোন অবস্থাতেই ডূস অত্যন্ত হিতকারী। বৃহদন্তরে 
(০০1০0) মল আটকাইয়া থাঁকিলে ডুসের 'জল তাহা বাহির করিয়া 
আনে, ভেদ বন্ধ করে এবং বেদনা আশ্চর্য ভাবে কমাইয়া দেয়) 
কিন্ত রোগী যতট1 গরম জল সহা করিতে পারে এবং যতটা বেশী জল 
নিতে পারে, ততট। জল দেওয়া উচিত | 

এই সকল চিকিৎসায় অতি কঠিন উদরাময়ও আরোগ্য লাভ করে) 
কিস্তু যদি তাহা! না হয় এবং ভেদ চলিতে থাকে অথব। যদি ঠাণ্ডা] লাগার 
জন্ত পেটের অসুখ হয়, তাহা হইলে অবিলম্বে রোগীকে একটা উষ্ণ পাদ 
স্নান (১২পুঃ) প্রয়োগ করিয়া ঘামাইয়া দেওয়া আবশ্তক । অনেক 
সময় গল1 পর্যন্ত সমস্ত দেহ কম্বলে ঢাঁকিয়া তলপেটে স্বেদ দিলেই 
রোগীর প্রচুর ঘর্ম হয়। লোমকুপ বদ্ধ হওয়ার ভন্য প্রতি যে-অবস্থায়' 
অস্ত্রের ভিতর দিয়] দেহের বিষ বাহির করিয়া! দিতে বাধ্য হয়, সেই 
অবস্থায় লোমকুপের পথ আবার মুক্ত করিয়া দিতে জী রোগী 
আপনি আরোগ্য লাত করে। 

মুত্রযস্ত্র ও লিভার প্রভৃতির রোগে রোগীকে ঘর্মাক্ত অবস্থায় রাখাই 
উদরাময় নষ্ট করিবার প্রধান উপাঁয়। এ-অবস্থায় জোর করিয়া 
উদরাময় বন্ধ করিলে রোগীর মৃত্যুও হইতে পারে। তখন অস্ত 
উদরাময়ের ভিতর দিয়া যে-বিষ বাহির করিয়া দেয়, চর্ম দিয়! তাহা 
বাহির করিয়া দিতে পারিলে আপনি উদরাময় থামিয়৷ যায়; কিন্ত 
যে-রোগের জন্ত উদরাময় হয়, তাহ! দূর করাই এই জাতীয় উদরাময় 
আরোগ্য করিবার প্রধান উপায় । 
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উদরাময়ের সঙ্গে প্রায়ই বমি থাকে । যেমন জোর করিয়া ভেদ বন্ধ 
করা অন্তায় তেমনি জোর করিয়া! বমিও বন্ধ করা উচিত নয়। কারণ 
বমিও প্রকৃতির গৃহ পরিষ্কার করিবার অন্ততম পদ্ধতি মাত্র । এই জন্য, 
রোগের প্রথমাবস্থায় যদি রোগীর বমনোদ্ধেগ থাকে, অথচ বমি না হয়, 
তাহা হইলে বমনোদ্ধেগ বন্ধ না করিয়া, যাহাতে বমন হয়, তাহার ব্যবস্থা 
করা কর্তব্য । এই জন্ত ধোগীকে প্রচুর উষ্ণ জল পান করান যাইতে 
পারে। ইহাতে বমি হইয়া পাকস্থলী পরিফার হইয়া যায়। মনে, 
রাখা আবগুক যে, উষ্ণ জলে (সম, ৯০০৮ এ)বমি হয় এবং গরম' 
জলে (0০৮ ০০: এ) বমি বন্ধ হইয়া! থাকে; কিন্তু বমির সঙ্গে যখন, 
জলীয় পদার্থ ব্যতীত আর কিছুই উঠে না এবং বমির রং কতকটা৷ হলদে 
হইয়া যায় তখনই বমি বন্ধ করিবার চেষ্টা করিতে হয়। এ-সময় 
রোগীর অস্থিরতা থাকিলে রোগীকে বরফ চুষিতে অথবা অল্প অল্প বরফ' 
জল পন করিতে দেওয়া উচিত। যদি পাকস্থলীর উপর এক খানা 
ভিজা নেকড়! রাখিয়া! তাহার উপর বরফ অথব1 বরফের থলি (109 09£) 
রাখা যায় অথবা শীতল কাদা মাটি দেওয়া যায়, তবে তখম তখনি প্রায়, 
মি বন্ধ হয়; কিন্তু সাধারণত উষ্ণ স্বেদেই উপকার হয় বেশী । 
রোগীর শীত শীত ভাব থাকিলে উষ্ণ স্বেদই দেওয়া উচিত। রোগী যতট। 
গরম সহা করিতে পারে, তল পেটের উপর ততটা গরম স্বেদ দিয়া 
অবশিষ্ট সময়ের জন্য উঞ্চকর পটি (11695106 ০0071085৩--২১ পঃ) 
গ্রয়োগ কর! কর্তব্য । 
সকল অবস্থাতেই রোগীর মাথা ধোয়াইয়া দিনে অন্তত এক বার' 
নাতিশীতোষ্চ জল দ্বারা তাহার শরীর মোছাইয়! দিয়া পুনবায় মর্দন 
প্রভৃতির দ্বারা দেহ গরম করিয়া লওয়। উচিত | ইহাতে দেহের রোগ 
প্রতিরোধ ক্ষমতা (79818610600 9:) বৃদ্ধি পায় এবং রোগ সকালে 
আরোগ্য হয়। 
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রোগী যাহাতে ঘুমাইতে পারে, তাহার ব্যবস্থা বিশেষ ভাবে করা 
কতব্য। খালি পেটে ঘুমাইতে পারিলেই অনেক সময় পেটের অস্তুখ 
'আরোগ্য হয় । 

সাধারণত এই রোগে অহিফেন ঘটিত ওঁষধ প্রয়োগ করা হুইয়! 
থাকে । ইহাতে করত বেদনা কমে এবং রোগী অনেক আরাম বোধ 
করে ; কিন্তু তাহার ফলে রোগীর এমন ছুরারেগ্য কোষ্ঠ কাঠিন্ঠ উপস্থিত 
হয় যে, তাহা হইতে না হইতে পারে এমন রোগ লাই। অনেক সময় 
অসময়ে ভেদ বন্ধ করিয়! দিলে, প্রর্কৃতি উদরাষয় স্ষ্টি করিয়া যে-বিষ 
বাহির করিয়া দিতে চায়, তাহা ভিতরে থাকিয়া যায় এবং তাহা! 
অপেক্ষাকৃত অনেক ভয়ঙ্কর রোগ উৎপন্ন করে। 

পথন--উদরাময়ের সময় প্রকৃতি বর্জনের (61101780100র) কাজে 
ব্যস্ত থাকে । এই জন্য তখন সে কিছুই গ্রহণ করিতে চাঁয় না। জোর 
করিয়া কিছু দিলেও তাহা সে বমি করিয়া ফেলিয়া দেয়। যদি 
তাহ! বাহির হইয়! নাও যায়, তথাপি তাহা! রোগীব কোন কাজে আসে 
না। উদরাময়ের প্রথম অবস্থার রোগীকে পথ্য দ্রিলে তাহা কুপিত 
€61707590) হইয়া রাসায়নিক উদ্তেজক পদার্থ (010620105] 101 00768) 
উৎপন্ন করে অথবা তাহ! হজম ন হইয়া পাকস্থলীতে ও অস্ত্রে উত্তেজনা 
কটি করে (90101007) 99118 00167) 1.0). 908092% 0£ 01)5880- 
+1921011008750601085 ৬০1) 1, 0, 249) আুতরাং যতক্ষণ 
রোগীর প্রত ক্ষুধা না থাকে ততক্ষণ রোগীকে কিছুই খাইতে দ্রিতে 
নাই? কিন্ত প্রথমাবধিই রোগীকে নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান 
করিতে দেওয়| কতরব্য। ইহা মনে রাখা উচিত যে, প্রতিবার মল 
নিঃসরণের সময় রোগীর দেহ হইতে যথেষ্ট জলীয় পদ্দার্থ বাহির হইয়' 
যায়। এই জন্য উদরাময়ে পুনঃ পুমঃ জল পান কর! উচিত (8121007. 
01500510 9010558) 81. 1)-7001569605 98805 011010150, 
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0. 265 )) কিন্তু জল খুব বেশী শীতল না হওয়াই ভাল। কারণ খুব 
শীতল জলে অন্ত্রের ক্মিগতি বৃদ্ধি পা । যখন রোগীর স্বাভাবিক 
ক্ষুধা হয়, তখন বুঝিতে হয়, রোগী গ্রহণ (23810011969) করিবার 
মত অবস্থায় আসিয়াছে । তখন রোগীকে ছানার জল, ডাবের জল, 
ঘোল, মিশ্রির সরবত, সটিফুড, বালি, এরারুট প্রভৃতি তরল খান 
দেওয়া কতব্য অর্থাৎ এমন পথ্য দিতে হইবে যাহাতে পাকস্থলী ও 
অন্তরে কিছু মাত্র তলানি না পড়ে। যদি ঠাণ্ড প্রভৃতি লাগার জন্য 
অন্ত্রের ভিতর প্রদাহ হয়, তাহা হইলে বালি প্রস্তিও দেওয়া.উচিত 
নর। এ্র-অবস্থায় রোগীকে কেবল মাত্র ছানার কুল দিয়া শেষে অবস্থা 
তাল হইলে উল্লিখিত পথ্য দেওয়া যাইতে পারে। জর না থাকিলে, 
পরে ভাঁতেব মণ্ড, গাদালের কিংবা থানকুনি শাকের ঝোল, অথব। 
তাজা ও টাটক1 ধর কৈ, শিঙ্গি ও মাগুর মাছের যুষ দেওয়| কতব্য। 
যখন রোগী ভাল হৃইয়! উঠিবে, তখন তাহাঁকে পুরাতন চাউলের মিহ্ছি 
অন্ন, কাচাঁকল! সিদ্ধ, গাঁদাল কিংবা থালকুনি শাকের ঝোল, তাজা কৈ, 
মাগুর কি শিঙ্গি মাছের ঝোল প্রভৃতি অন্ুত্তেজক, সহজ পীচ্য, টাটক1 
খাঙ্ঠ দেওয়া]! উচিত | রোগী প্রথম ক্ষুধা রাখিয়া! অল্প অল্প খাইয়! ক্রমশ 
খাওয়া বাড়াইবে। রোগ আরোগ্যের পরই হঠাৎ অধিক আহার ব1 
দুম্পাচ্য পদার্থ আহার করিলে রোগ ফিরিয়া আসিতে পারে । কয়েকটি 
দিন পর্যস্ত চবি জাতীয় খাগ্, কাঁচা ছুধ, সর, সকল প্রকার শাক 
সবজি, আলু, সর্বপ্রকার ফল, মাংস, হালুইকরের দোকানের সর্বপ্রকার 
'লোনত। ও মিষ্ট জিনিস, সর্বপ্রকার মিষ্ট দ্রব্য, পিঠা, মিষ্টান্ন, অধিক মসলা 
প্রভৃতি সর্বতোভাবে পরিত্যাগ করা উচিত। অসময়ে আহার, অতিরিক্ত 
আহার এবং ছম্পাচ্য দ্রব্য ভোজনও বর্জন কর কত'বা। 
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[২] 
আমাশয় 
| 1058915567৮ ] 

(রাগ-পরিচয়- বৃহদন্ত্রের (০০1০এর) প্রদাহের নাম আমাশয় । 
যখন ইহা ক্ষতযুক্ত হয়, তখন ইহাকে রক্তামাশয় বলে । 

কারণ- আমরা যাহাদ্দিগকে একান্ত এুস্থ লোক বলিয়! নির্দেশ 
করি, তাহাদের অন্ত্রের ভিতরও সর্ধদাই বিভিন্ন প্রকার জীবাণু বত'মান 
থাকে । পাকস্থলীর নিশ্নদিকের যুখের পর হইতে গুহাদ্বার পর্যস্ত সমস্ত 
স্থানেই অসংখ্য জীবাণু দেখা যায়। পাকস্থলী হইতে যত শিষ্নে যাওয়া 
যায়, জীবাঁধু তত বৃদ্ধি পাইতে থাকে এবং এই জীবাণুগুলি সর্বাপেক্ষা 
বেশী থাকে বৃহ্দস্ত্রে। জন্মের কয়েক ঘণ্টা পর হইতেই সমস্ত জীবিত 
কাল পর্যন্ত ইহারা জীবদেহে বাস করে। একজন ভাক্তার হিসাব 
করিয়! বলিয়াছেন যে, প্রতিদিন ৩ কোটি হইতে ১৩ কোটি জীবাণু সুস্থ 
মানুষের দেহ হুইতে বাহির হইয়া যায়। যে শুষ্ষ মল বুহদন্্ হইতে 
বাহির হইয়া যায়, অনেক সময় তাহার শত্তকরা ২০ হইতে ৩০ ভাগই 
মৃত জীবাণুর দ্বারা গঠিত (16110600 4150990, 8110299১ . 1). 
70156580507 079. 0050302, 0, 82)।1 এই সকল জীবাণু 
সাধারণ অবস্থায় কাহারও কিছু মাত্র অনিষ্ট করে নাৰা করিতে পারে 
না। বরং অন্ত্রস্থিত শক্ত পদার্থগুলিকে নরম করিয়। দিয়া পরিপাক 
ক্রিয়ায় প্ররুতিকে সাহায্যই করে; যখন ক্ষুদ্রান্্র ও বৃহদন্তর মলে পূর্ণ 
হুইয়। উঠে এবং অনেক দিন পর্যস্ত তাহ! অন্ত্রের ভিতর জম] থাকে» 
তখনই মাত্র তাহার! দেহের পক্ষে অনিষ্টকারী হয়। অস্ত্রে শ্লেঘ্বিক 
বিল্লী এ-অবস্থায় অন্তস্থিত জীবাণু, জীবাণুবিষ এবং মলবিষের সংস্পর্শে 
আসিয় প্রদাহবুক্ত হয়। যখন প্রদাহ ক্ষুন্তরান্ত্রের আভ্যন্তরীণ দেয়ালে 
উৎপন্ন হয়ঃ তখন তাহাকে বলে অন্ত্রপ্রদাহ (100690618)। যখন 
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ইহার] ক্ষুদ্রান্ত্র ও বুহদন্ত্রের সংযোগ স্থলে (09000) অথব1 তাহার 
নিম্নাংশ আক্রমণ করে, তখন আমরা তাহাকে বলি অন্ধান্ত্র প্রদাহ 
(0570011619) 7) যখন প্রদাহ অন্ত্পুচ্ছ (8079701) পর্যস্ত বিস্তৃত হয়, 
তখন বল! হয়, অন্ত্রপুচ্ছ প্রদাহ € 40099101618) ; যখন কেবল গুহাদ্বার 
আক্রান্ত হয়, তখন তাহ] গুহাদ্ধার প্রদাহ (1:০০0678) বলা হইয়া 
থাকে এবং এ-প্রদাহ যখন বৃহদস্ত্রের শ্লৈগ্মিক বিল্লী আক্রমণ করে, তখন 
তাহাকে বল! হয় আমাশয়। 

কোন কোন সময় প্রবল ভেদের পর আম নির্গত হইতে থাকে । 
অনেক সময় এই জাতীয় উদ্রাময় কোষ্ঠবদ্ধতারি অবস্থাস্তর মাত্র; কিন্তু 
কখন কখন যে উত্তেজক কারণে উদরাময় হয়, তাহাই বৃহ্দন্ত্রে আমাশয় 
উৎপন্ন করে। এই জন্য সময় সময় পচ] অথবা উত্তেজক খা্য) কাচা অথবা 
পচা ফল আহার এবং অপরিষ্কার জল পান হইতে আমাশয় উৎপন্ন হয়। 

কোন কোন সময় বাহির হইতেও বিভিন্ন জীবাণু আসিয়া! দেহের 
ভিতর বৃদ্ধিপ্রপ্ড হয় এবং তাহাদের স্ষ্ট বিষ দেহ্‌-সঞ্চিত বিষের সহিত 
মিশিয়া! বৃহদন্ত্রে প্রদাহ এবং দেহে বিভিন্ন রোগ লক্ষণ উৎপন্ন করে; 
কিন্তু যে-কারণেই আমাশয় উৎপন্ন হউক, যখন দেহে যথেষ্ট দুষিত পদার্থ 
থাকিবার জন্য বৃহদন্তর দুর্বল হইয়! পড়ে এবং বৃহদস্ত্রের রোগ প্রতিরোধ 
ক্ষমতা নষ্ট হয়, তখনই মাত্র আমাশয় হইয়া! থাকে । তাহা না হইলে 
কোন রোগ জীবাণুই বৃহদন্ত্রের কোন অনিষ্ট করিতে পারে না, অথবা 
কোষ্ঠবদ্ধ হইলেই আমাশয় হয় না। এই জন্য আমাশয় বৃহ্দন্ত্রের রোগ 
হইলেও ইহা! স্থানীয় রোগ নয়। ইহা! প্রকৃতপক্ষে সর্বদেছের রোগ, 
ইহার বিশেষ প্রকাশ হয় মাত্র বৃহদক্নে। বৃহ্দস্ত্রের দূষিত পরিস্থিতি হইতে 
আমাশয়ের সুচনা হইলেও প্রকৃতি ইহ দেছের বিষ বাহির করিবার 
পথ হিসাবেই ব্যবহার করে। কখন কখন স্থানীয় রোগ হইতে সর্ব- 
'দৈহছিক রোগ উৎপন্ন হয়, আবার কখন কখন দেহের বিষাক্ত অবস্থাই 
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স্বানীয় রোগ উৎপন্ন করে। প্রকৃত পক্ষে দেহসঞ্চিতি বিষের দ্বারা ষখন: 
বৃহদন্ত্র আক্রান্ত হয় এবং প্রকৃতি বৃহদস্ত্রের তিতর দিয়! দেহের বিষ বাছির, 
করিয়া দিতে চায়, তাহাকেই বলে আমাশয় | এই জন্য বহু অবস্থাতেই 
অসাড় ও অযথেষ্ট আহার, বায়ু চলাচলহীন স্থানে অবস্থান, মানসিক 
অবসাদ এবং ঠাণ্ডা লাগ প্রভৃতি কারণে আমাশয় উৎপন্ন হইয়! থাকে । 

লক্ষণ-_আমসহ মলত্যাগ, ২৪ ঘণ্টার এধ্যে ১৫ বার হইতে ১০০ 
বার পর্যস্ত আম লহ রক্ত; সর্বদাই মলত্যাগেব ইচ্ছা, কোন কোন, 
অবস্থায় ভেদের পর আম নিঃসরণ, সময় সময় সাদা আম বা! রক্ত, কখন 
কখন ব। মাছধোয়! জলের সায় মল, প্রবল বেদনা, পেট স্পর্শ করিলেই 
বেদন৷ অনুভব, গুহ্দ্বারে জালা, কুস্থন, মাথাঁধরা, মাথাঘুরান, কর্ণে শব, 
অনিদ্রা, ক্ষুধামান্থ্য, প্রবল পিপাসা, জিহ্বা প্রথম শ্বেত লেপাবৃত পরে 
লাল ও উজ্জ্ল, হাত ও পা! শীতল, নাড়ি দ্রুত ও ক্ষীণ এবং জর ১০২, 
হইতে ১০৩*। এই সকল আমাশয়ের প্রধান লক্ষণ । রোগ আরোগ্যের 
পথে গেলে ভেদ, কুগ্থন, আম ও রক্তের নিঃসরণ ও পেট বেদনা! কমিয়া 
আসে এবং মল দেখা দেয়; কিন্ত যদি তাক্িল্য করিয়া ইহাকে খারাপ 
দিকে লইয়া যাঁওয়! হয়, তবে ইহা অন্ত্রাবরণ প্রদাহ (729:160201618) 
প্রন্থৃত্তি উৎপন্ন করিয়া! মৃত্যু ভাকিয়। আনে অথব! গ্রহণী প্রভৃতিতে পরি- 
ণত হৃইয়া জীবনকে ছুবিসহ করিয়া তোলে । 

চিকিৎসা--যে-অবস্থার জন্ত আমাশয় উৎপন্ন হয়, তাহা দূর 
করাই আমাশয়ের প্রধান চিকিৎসা । এই জন্য প্রথমেই তলপেটটি' 
নিদেরব ও সবল করিয়| লওয়। প্রয়োজন। সাধারণ অবস্থায় ইহাতেই 
আমাশয় আরোগ্য হয়। এই জন্য তলপেটের উত্তাপ বহুল একা স্তর 
পটি (১৩ পৃঃ), ভিজা কোমর পটি (২৭পৃঃ) ও পথ্যের ধারকাটেই- 
সাধারণ আমাশয় ছুই এক দিনে আরোগ্য লাভ করে। 

*শ্বোগের প্রথম প্রকাশ মাত্রই রোগীর তলপেটে ৫ মিনিট গরম স্থেদ 
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ও তাহার পরেই এক মিনিটের জন্ত শীতল পটি এই ভাবে ১৮ মিনিটের 
জন্য উত্তাপবহুল একান্তর পটি দিয়া, তাহার পর ছুই ঘণ্টার জন্ত ভিজ! 
কোমর পটি (২৭পৃঃ), খুব শীতল জলে ভিজাইয়! সমস্ত তলপেটের উপর 
২০ হইতে ৪* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবর্তন করিয়া প্রয়োগ করিতে হয়।' 
যদি রোগীর জর থাকে, তবে ২* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত'ন করিয়। 
দেওয়া! উচিত। এই উত্তাপ্র বুল একান্তর পটি দিনে দুইবার এবং রোগ 
দ্রুত আয়ত্তাধীনে না আপিলে প্রথম অবস্থায় তিন চার বার প্রয়োগ 
কর! যাইতে পারে। ইহাতে রোগীর কোষ্ঠ পরিক্ষার হইবে, বেদনা 
কমিবে এবং রোগ দ্রুত আরোগ্য লাভ করিবে । | 
কিন তরাগ-_কিস্ত রোগ যদি কঠিন জাতীয় হয়, তবে সর্ব- 
দৈহিক চিকিৎসা করা প্রয়োজন। যদি উল্লিখিত পদ্ধতিতে কোষ্ঠ, 
পরিষ্কার ন| হয়, তাহ! হইলে গরম জলের বড় একট! ডুস দিয়া বৃছ- 
দস্্রটি (৫০107) পরিষ্কার করিয়। দেওয়া উচিত। কারণ আমাশয় 
বৃহদন্ত্রেরই রোগ । রোগী ডাইন দিকে শুইয়। জল গ্রহণ করিবে এবং 
যত দীর্ঘ সময় থাকিয়া যতটা! জল নিতে পারে তাহার চেষ্টা করিবে। 
জল যাহাতে খুব আন্তে আস্তে যায়, তাহার ব্যবস্থা করা কর্তব্য। 
জোরে জল গেলে রোগীর অনিষ্ট হইবার মন্তাবনা। জলের সহিত, একটু 
লেবুর রস মিশাইস়া দেওয়া ভাল। ইহার ছুই ঘণ্ট1 পর রোগীকে একট! 
বাম্প ক্নান (৩৩ পৃঃ) বা উষ্ণপাদ প্রয়োগ করা উচিত। তাহার পর, 
ঈবদুষ্ত জল দ্বারা শরীর মোছাইয়| ছুই ঘণ্টার জন্য ভিজ! কোমর পটি 
(২৭ পৃঃ) ২* মিনিট হইতে ৪* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতন 
: করিয়া এবং খুব শীতল জলে (৬০) ভিজাইয়া প্রয়োগ করা কতব্য ॥ 
যদি প্রদাহ গুহাদ্বার পর্যস্ত বিস্তৃত হয়, তবে এক খণ্ড বরফ গুহৃদ্বারের 
তিতর ঢুকাইয়া দেওয়৷ যাইতে পারে। প্রদাহের প্রবল অবস্থায় 
ইহা কয়েক বার কর! উচিত। রোগী ১৫ মিনিট হইতে ৩ মিনিটের 
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“জন্য কটিন্নানও গ্রহণ করিতে পারে $ কিন্তু এ-সময় রোগীর পা ছুইটি 
অবগ্তই গরম জলে ডুবাঁন থাকিবে এবং রোগী সমস্ত দেহ কম্বল দ্বারা 
ঢাকিয়া বসিবে। আমাশয়ের রোগীর পেট কখনও মদন করা উচিত 
নয়। এই সমস্তই প্রদাহ বিশেষ ভাবে কমাইবে । এই সঙ্গে রোগীকে 
দিনে দুইবার তলপেট ১৮ মিনিটের জন্য উত্তাপ বহুল একান্তর পটি 
(১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া তাহার পর ছুই ঘণ্টার জন্য ভিজা কোমর পটি 
(২৭ পৃঃ) খুব শীতল জলে (৬০০) ভিজাইয়া প্রত্যেক ২* হইতে ৪০ 
'মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত্ন করিয়! প্রয়োগ করা উচিত । 

প্রবল বেদনা থাকিলে মাথা ভিজাইয়৷ লইয়া এবং ঠাণ্ডা রাখিয়া 
পায়ের গরম মোড়কের (৫₹* পৃঃ) সহিত কটিদেশের গরম মোড়ক 
প্রয়োগ করা কতব্য। এক খানা পশমী আলোয়ান বা কম্বল জলে 
ডুবাইয়! নাতি হইতে জান্ুর অধেক পর্যন্ত সমস্ত দেহ ঘুরাইয়! আবৃত 
করিলেই কটি দেশের গরম মোড়ক (1010-090% ) নেওয়া! হয়। 
দিনে অবশ্যই ছুই বার এক ঘণ্টার জন্য পায়ের গরয় মোড়ক (৫০পৃঃ) 
প্রয়োগ কুরা উচিত। রোগীর মাথা দিনে ছুই বার ধোয়াইয়! তাহার 
পর নাতিশীতোষ্চ জল দ্বারা তোয়ালে শ্মান প্রয়োগ করা কতব্য। 
ইহার পর হালকা ভাবে মদন করিয়া রোগীর দেহ গরম করিয়া লওয়! 
বিশেষ ভাবে আবশ্যক | 


' পথ প্রথম ২৪ ঘণ্টা পর্মস্ত রোগী নেবুর সহ প্রচুর জল ব্যতীত 
আর কিছুই গলাধঃকরণ করিবে না, কিন্ত খুব শীতল বা! খুব গরম জল 
“কিছুতেই তাহার পান কর! উচিত নয়। উহাতে অস্ত্রের কমি-গতি বুদ্ধি 
পাইবার সম্ভাবনা । রোগ খুব উৎকট হইলে তাহার পরের দিনও কেবল 
'মাক্র জল পান করিয়া থাক উচিত। তাহার পর রোগ প্রবল থাকা 
পর্যন্ত রোগীর শুধু ছানার জল (1) বা দাড়িমেয় রস খাওয়া! কতব্য। 
'তাহার পর রোগী একটু ভাল হইলে তাহাকে ঘোল, অল বালি 


আমাশয় ১২৯ 


এরারুট, কচি পানি ফল ইত্যাদি দেওয়! চলিবে । প্রথম অবস্থায় এমন 
খাগ্ধ তাহাকে দিতে হইবে, যাহাকে অস্ত্রে কোনরূপ তলানি পড়িতে 
ন1 পাড়ে । জ্বর কমিয়া গেলে ছুই তিন দিন পর্যস্ত রোগীকে ভাতের 
মণ্ড, গাদালের বা থানকুনি শাকের ঝোল ও মসুর ডালের যুষ দেওয়া 
উচিত। রোগের সম্পূর্ণ উপশম হইলে রোগী সকাল বেলা কাচা বেল 
পোড| ও আখিগুড় কয়েক দিন পর্যস্ত খাইবে এবং দ্বিগ্রহরে উল্লিখিত: 
পথ্যসহ পুরাতন মিহি চাউলের অন্ন পুরাতন তেতুলের চাটনি দিয়া 
মাখিয়] খাইবে | পুরাতন তেতুল ও আখি গুড় পাটায় এভাবে পেষণ 
করা কতব্য যেন সম্পূর্ণ নির্মল হইয়! যায়। তেতুল যত পুরাতন হয় 
*তত ভাল | আমাশয়ের রোগীদের প্রাতে বেল পোড়া ও আথি গুড় 
এবং দ্বিপ্রহরে ভাতের সঙ্গে পুরাতন তেতুলের চাটনিই প্রধান পথ্য । 
এই দুইটি পথ্যের সহিত উত্তাপ বহুল একান্তর পটি (১৩ পৃঃ) প্রয়োগ 
প্রভৃতি সামান্ত চিকিৎসা করিলেই অত্যন্ত কঠিন আমাশয়ের রোগীও 
দ্রুত আরোগ্য লাভ করিয়া উঠে। রোগীর পেট তাল হুইয়া গেলে 
তাহাকে অগ্ঠান্ত পথ্য সহ বেগুন, পটল, ডুমুর ও ঠটে কলা প্রভৃতির 
তরকারি দেওয়া উচিত। কয়েক দিন পর্যস্ত রোগীর সর্ব প্রকার 
টক জিনিস যেমন, আনারস, টক আঙ্গুর, দধি প্রভৃতি বর্জন করা 
কতব্য। এমন কি উৎকট অবস্থায় নেবুও গ্রহণ করিতে নাই । প্রথম 
অবস্থায় হুধও খাওয়া উচিত নয়। তাহাতে ভেদ বুদ্ধি পাইতে পারে। 

সাধারণ লিঢদশি- রোগের প্রথম বিকাশ মাত্রই শয্য। 
গ্রহণ করিয়া পুর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ করা কর্তব্য । কোন অবস্থায় রোগীকে 
যাহাতে শয)। পরিত্যাগ করিতে ন] হয়, তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। 
এজন্য মল ত্যাগের নিমিত্ত রোগীকে বেডপ্যান দেওয়। কতব্য। এই 
রোগ অল্প কারণেই ফিরিয়া আসে । এই জন্য রোগ আরোগ্যের পরও 
কিছুদিন বিশেষ সাবধানে থাকা উচিত । 

টে 


১৩০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


রোগীকে বাম্প-ন্নান করান কঠিন হইলে তাহার পরিবতে” অঙ্গ 
সময়ের জন্য তাহাকে গরম কম্বলের মোড়ক (৫:16 1)০৮-01871596 70801) 
দেওয়া যাইতে পারে। কঠিন আমাশয়ে' তাহাই সর্বোত্তম ব্যবস্থা । 
এই জন্য ছুই খানা রাগ কম্বলের উপর পৃথক আর এক খানা কম্বল খুৰ 
গরম জলে (১৬০) ডুবাইয়া এবং খুব তাঁল করিয়া নিংড়াইয়া লইয়া 
পাতিয়! তাহার উপর রোগীকে অনাবুত 'ভাবে বা গামছা পরাইয়] 
শোয়াইয়া৷ দ্রুত হস্তে প্রথম গরম কম্বল খানি দ্বার! শেষে অন্ত ছুই খানি 
হারা, রোগীর পা হুইতে গলা পর্যন্ত আবৃত করিতে হয়। কম্বল এত 
গরম হওয়। উচিত নয় যে রোগীর শরীর পুড়িয়া যাইতে পারে। 
আবশ্যক হইলে রোগীর পায়ের নীচে গরম জলের বোতল ব৷ থলি 
দেওয়। উচিত। মোড়ক দিবার পুর্বে রোগীর মাথাটি শীতল জলে ভাল 
করিয়! ধুইয়া লওয়! কতবব্য। সাধারণ অবস্থায় ২ হইতে ৪ মিনিটের 
জন্য মোড়ক দেওয়াই যথেষ্ট। মোড়ক দেওয়ার পর তোয়ালে সন 
( ৯৭ পৃঃ) প্রভৃতির দ্বারা শরীর আবার ঠাণ্ডা কবিয়া দেওয়া প্রয়োজন । 


(৩) 
০বসিলারি ভিসল্টি, 
| 139011]97য 1)/9610661 ] 
 €রাগ-্পব্রিচয়- ইহা আমাশয়্েরি প্রকার ভেদ মাত্র। 


লগ্ষণ--এই রোগের সাধারণত তিনটি অবস্থা হয়। সাধারণত 
প্রথম অবস্থায় কয়েকবার পাতলা ভেদ হইয়া রোগ আরম্ভ হয়। 
তাহার পর রক্ত ও আম মিশ্রিত মল নির্গত হইতে থাকে । শেষে 


বেসিলারি ডিসোন্টি, ১৩১ 


দাত্তের ভিতর মল আর থাকে না| এবং দাস্তের ভিতর কেবল আম 
ও রক্তই থাকে ! মলত্যাগের সময় অত্যন্ত কষ্ট হয় এবং পেটে অত্যন্ত 
বেদনা বোধ হয়। রোগের মৃহ আক্রমণ হইলে ২৪ ঘণ্টায় দশ পনের 
বারের বেশী মলত্যাগ হয় না; কিন্তু কঠিন আক্রমণে এক ঘণ্টার 
ভিতরই বহুবার হয় এবং মলত্যাগের ইচ্ছা সর্বদাই থাকে । দেহের 
উত্তাপ কখনো সামান্ত বুদ্ধি, প্রাপ্ত হয়, কখন পায় না। নাঁড়ির গতি. 
কিঞ্চিং বুদ্ধিপ্রাপ্ত হয়, জিহ্বা! লেপাবৃত থাকে, ক্ষুধা প্রায় না থাকার মত 
থাকে, কোন কোন সময় বমনোদ্েগও হয়। যদি এই অবস্থায়, দ্রুত 
চিকিৎস| কর! হয়, তাহ। হইলে বৃহদস্ত্রের (০0107র ) বেশী ক্ষতি হইতে 
পারে না। উন্নতির ইহাই প্রথম লক্ষণ যে, দ্রান্তের ভিতর মল দেখ! 
দেয় ভেদের সংখ্যা কমে এবং বেদন। কমিয়। আসে । 

কিন্ত রোগ যদি বৃদ্ধিপ্রাপ্ত হয় তবে দ্বিতীয় অবস্থায় ভেদের বর্ণ মাংস 
ধোঁয়া জলের মত হুয়। অল্প অথবা বেশী কতকটা জর থাকে । জর 
সন্ধ্যাবেল৷ বাড়ে । নাড়ি দ্রুত, ছুর্বল ও কোমল হয়। জিহ্বার শুষ্কত! 
ক্ষুধামান্দ্য, পিপাসা+ বধনোদ্ধেগ প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পায়। প্রআাব 
অত্যন্ত অন্ন হয়। দেহের ওজনও দ্রুত কমিয়া যায়। এই অবস্থা 
হইতেও ভাল হইলে তেদে মল দেখা দেয় এবং অন্তান্ত রোগ লক্ষণগুলি 
কমিতে থাকে ) কিন্তু শরীর ভাল হইতে যথেষ্ট সময় নেয় এবং অল্পেতেই 
রোগ ফিরিয়া! আসিতে পারে। 

তৃতীয় অবস্থায় অস্ত্রের ভিতর 608790০ হয়, গুহাদ্বার ছুবল হুইয়! 
পড়ে এবং অক্ঞাতভাবে মল নির্গত হইতে থাকে । 

এই রোগ ধে কত শ্রেণীর আছে, তার অস্ত নাই । 

চিকিওসা- রোগের প্রথম প্রকাশ মাত্রই শয্যায় যাইয়া পূর্ণ 
বিশ্রাম গ্রহণ করা কতব্য। মলত্যাগের অস্ত রোগীকে সর্বদাই 
বেডপ্যান অথব। অয়েল ব্লথের উপর পত্রিকা পাতিয়া দেওয়া উচিত॥ 


র ১৩২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিতস৷ 


রোগীর মল বিশেষভাবে নষ্ট করা কতশ্ব্য। কঠিন আযাশয়ের স্তায়ই' 
ইহার চিকিৎসা এবং পথ্যবিধিও এ-রোগের অনুরূপ (১২৭ পৃঃ)। 


(৪). 
কাসলণ। রাগ 
[ এ2000109 ] 

(রোাগ-পরিচয়--আমাদের যরুৎ (15150) হইতে যে পিত্ত 
ক্ষত্রান্ত্রে (106696109এ) লামিয়া আসে, তাহা খাগ্যাদ্রব্য অবিকৃত রাখিলেও 
এবং পরিপাঁক কার্যে সহায়তা করিলেও, উহা! একটি অতি ভয়ঙ্কর বিষ। 
দেহের বিভিন্ন যন্ত্র হইতে যে-রস নিঃস্যত হয়, তাহাদের কোনটাই 
পিত্বের মত বিষাক্ত নয়। যখন কোন কারণে পিত্বনালী (73116 ০0০৮) 
অবরুদ্ধ হয় এবং যরুৎ ক্ষদ্রান্ত্রে না নামিয়া রক্তের সহিত মিশিয়া যায়, 
তখন দেহের প্রত্যেক রক্তকণা পর্যন্ত এই বিষে বিষাক্ত হইয়া উঠে এবং 
তখনই এই রোগ উৎপন্ন হয়। এই রোগে যে অবসন্নতা ও হূর্বলতা 
আসে তাহার প্রধান কারণ ইহাই যে, ইহাতে পিন্তবিষ রক্তের সহিত 
মিশিয়! দেহের সমস্ত যন্ত্রকে বিষাক্ত করিয়া কেলে। 

কারণ-- পিত্ত যে ক্ষুদ্রান্থের ভিতর না৷ নামিয়! রক্তের সহিত মিশ্রিত 
হুইবে, ইহা একটি স্বাতাঁবিক অবস্থা নয়। এই অস্বাভাবিক অবস্থা 
তখনই সম্ভব হয়, যখন বিভিন্ন কারণে দেহের ভিতর অত্যধিক দূষিত 
পদার্থের সঞ্চয় হইয়া থাকে । শ্রমবিমুখতা, অত্যধিক কুইনাইন সেবন, 
তাম্্র অর্থব! পারদের বিষ দেহে গ্রহণ অথব| ম্যালেরিয়া) টাইফয়েড, 
হার্ট ডিজিজ প্রস্থতি রোগে তোগার জন্য দেহে যখন যথেষ্ট দুষিত 
পদার্থের সঞ্চয় হয়, তখন ঠাণ্ডা] লাগা, অতিরিক্ত জলে ভেজ1, আহারের 
গোলযোগ অথব ভয়, উদ্বেগ প্রভৃতি মানসিক উত্তেজনায় হঠাৎ এই 
কোগের আবির্ভাব হইয়। থাকে । 


কামলা রোগ ১৩৩ 


লক্ষণ-এই রোগে চক্ষু গাল্রচর্ম, মৃত্র, ঘর্ম এবং নখের মুল অংশ 
হুরিদ্রাবণ হইয়! যায় এবং বাহিরে সে যাহা দেখে, তাহাও হরিজ্রাবর্ণ 
দেখে। পেটের গোলমাল প্রায়ই বর্তমান থাকে । কোষ্ঠবগ্কতা বা 
উদরাময়, কর্দমের ন্ায় বা শ্বেতবর্ণ ভেদ, পেট বেদনা, বমন বা বমনোদ্েগ 
আলম্ত, হুর্বলতা, অবসন্নতা, মাথাধরা, অনিদ্রা, মুখে তিজ্ঞস্বাদ এবং হিক্কা 
প্রভৃতি এই রোগের সাধারগ লক্ষণ। কখন কখন সামান্য জরও থাকে । . 

চিকিৎসাঁ_বিভিন্ন বিষের সঙ্গে সঙ্গে দেহ হইতে পিত্ত-বিষ 
বাহির করিয়া দেওয়! এবং বিভিন্ন দৈহিক যন্ত্র, বিশেষত যকৃৎটিকে সবল 
করিয়া তোলাই এই রোগের প্রথান চিকিৎসা । এ-জন্ প্রথমেই অর 
থাকিলে তলপেটে মাটির উষ্ণকর পুলঠিস (৯পৃঃ) এবং জর না থাকিলে 
ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) লইয়া পেটটি পরিষ্কার করিয়। লওয়। 
আবপ্তক। বিশেষ জরুরী অবস্থার ডুস লইয়াও চিকিৎসা আরম্ভ করা! 
যাইতে পারে। পেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়াই প্রথম রোগীকে একটি 
বাম্প-স্নান (৩৩ পুঃ) প্রয়োগ করা কর্তব্য । কামলা রোগে রক্তের ভিতর 
হইতে পিন বাহির করিয়া দিতে এবং কওুয়ন নিবৃত্তি করিতে বাম্প- 
ন্নানের মত আর কিছুই নাই। বাম্প-ক্নান দেওয়া স্ববিধা না হইলে উষ্ণ 
পাদ-ন্নান (১২ পুঃ) প্রয়োগ করা উচিত। তাহার পর লেবুর রস সহ 
প্রচুর জলপান র্ুরিতে দেওয়া কর্তব্য। কেবল ইহাতেই অধিকাংশ 
রোগ আরোগ্য হুইবে। প্রতোক অধণঘণন্টা অন্তর অন্তর রোগীর 
অধগ্নীস জল পান কর! উচিত। দিনে অন্তত জাড়াই সের জল পান 
কর! কর্তব্য এবং জলের সঙ্গে ও পথ্যের সঙ্গে দৈনিক ৬টি হুইতে ৮টি 
নেবু ব্যবহার করা উচিত। প্রতিদিন খালী পেটে অধঘণ্টার জন্য 
লিভারের উপয় & মিনিট গরম ও ৫ মিনিট ঠা দিয়া একাস্তর পটি 
(৩৩ পু) গ্রহণ করা কর্তব্য । প্রথম অবস্থায় ইহ! দিনে ছুই তিনবার 
নেওয়৷ আবশ্তক | পরে আরোগ্যের সঙ্গে সঙ্গে কমাইয়া দেওয়। উচিত । 


১৩৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


যদি লিভারের বেদন! থাকে, তবে লিভারের উপর ১৫ মিনিট শ্বেদ 
দিয়া তাহার পর দুই ঘণ্টার জন্য উষ্তকর পটি ( ২১ পৃষ্ঠা) এ্র-স্কানে 
প্রয়োগ করা কর্তব্য এবং অধণ্ঘণ্টা অন্তর অন্তর তাহা পরিবর্তন 
করিয়া দেওয়া উচিত। ন্নানের পূর্বে অন্তত ১০ মিনিটের জন্ 
মীতল জলে কটি-ন্নান (৯ পৃঃ) গ্রহণ করিয়া তাহার পর নাতি- 
শীতোষ্চ জলে স্নান করা আবশ্তক । দিনে ছুইবার কটি-স্নান গ্রহণ করা 
উচিত। লিভারে যে-ভাবে একান্তর পটি নেওয়! হয় দিন রাত্রির 
ভিতর যে-কোন এক সময়ে এ্-তাবে অধ-ঘণ্টার জন্ত তলপেটের উপরও 
একাস্তর পটি (৩৩ পৃঃ) গ্রহণ করা আবশ্তক। রোগ সম্পূর্ণ আরোগ্য 
লাভ করা পর্যন্ত কোষ্ঠাটি বিশেষভাবে পরিষ্কার রাখা উচিত। এজস্ 
তলপেটে সমস্ত রাত্রির জন্ত ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) ব্যবহার করা 
চলিতে পারে। যদি জর থাকে তবে সমস্ত রাত্রির জন্য মাটির উদ্ণকর 
পুলটিস (৯ পৃঃ) ব্যবহার করা কর্তব্য। প্রয়োজন হইলে প্রথম 
সপ্তাহে দুইবার এবং তাহার পর ৭ দিন অন্তর অন্তর আরও ছুই 
তিনবার ভিজ! চাদরের মোড়ক ( ১১ পুঃ) প্রয়োগ করা৷ উচিত । 

পথ্য-শীতল জলের সঙ্গে সঙ্গে কমলা নেবু, আডুর, আপেল 
প্রভৃতি ফলের রস; ডাবের জল, ঘোল ও ছানার জল প্রভৃতি খাওয়। 
কর্তব্য । তাহার পর জর কমিয়া গেলে প্রচুর ফল এবং সবুজ শাক 
সবজি সহ ভাত ও রুটি গ্রহণ করা কতব্য। কিছু দিন পর্যন্ত ঘি, মাখম, 
অতিরিক্ত তৈল প্রভৃতি চবি জাতীয় খাগ্য এবং দুগ্ধ, মাংস, চা, কাফি, 
গরম মসলা, সরিষা, লঙ্কা, অধিক মসলাধুক্ত খাগ্ত, হুষ্পাচ্য খাস, মিষ্টার, 
-সর্ব প্রকার ভাজা, ইক্ষুরস এবং সব প্রকার মিষ্ট দ্রব্য বিশেষ ভাবে বর্জন 
করা কর্তব্য। রোগের পর কয়েক মাস পর্যন্ত কেবল লঘুপাচ্য চর্বি- 
বিশ্বীন খাগ্ গ্রহণ কর] উচিত 


কলেরা ১৩৫ 


(৫) 


কতেলরা। 
[ 610০19% ] 


০রাগ-পরিিচয়- ইহ] অত্যন্ত মারাত্মক ব্যাধি। বাংলায় ইহার 
নাম বিশ্চিকা বা ওলাউঠাঞ। 

কারণ--কম। নামক এক প্রকার জীবাণু ( 992010)81)8,0111009 ) 
হইতে কলের! উৎপন্ন হইয়া থাকে । আশ্চর্যের বিষয় ইহাই যে, 
যে-সকল সুস্থ লৌক কলের রোগীর আশেপাশে থাকে তাহাদের মলের 
ভিতর অনেক সময় কম! জীবাণু দেখ! যায়। যাহার! কলেরা রোগ 
হইতে আরোগ্য লাভ করিয়৷ উঠিয়াছে, রোগ আরোগ্যের দীর্ঘ ৫* দিন 
পরেও তাহাদের মলের ভিতর কমা জীবাণু পাওয়া] গিয়াছে ,( 10০- 
00101796018 1160108, $0]. ]]]) 0. 49) | এমন কি কলেরার জীবাণু 
খাইয়া ফেলিলেও কলেরা হয় না_-০০. 1079 956 0)01979, ড11)1109 
9০৮ 01005) 99৮. 289 1906 10609398117 ০01067906  01)01978 
(6.3. 30908019096, ৫. 0,748 89000000 0 17970081 
[01868969, 7, ৪) সুতরাং কলের! জীবাণু অস্ত্রের ভিতর প্রবেশ 
করিলেই যে কেরা হয়, তাহা নয়। যাহাদের পাকস্থলীটি কলের! 
জীবাণু ধ্বংস করার মত সবল নয়, যাহাদের অস্ত্র বন্ধ মলে পূর্ণ 
ও ছুবল এবং দুষিত পদার্থের সঞ্চয় হইতে যাহাদের দেহের রোগ 
প্রতিরোধ ক্ষমতা কমিয়া গিয়াছে তাহারাই মাত্র কলেরার দ্বারা 
আক্রান্ত হয়। এই জন্তই একজনের যে কলেরা হয় এবং আর এক 
জনের যে হুয় না, তাহা আকন্মিক ঘটনা নয়। একই স্থানে আহার 
বিহার করিলেও যাহাদদের দেহে এই সকল অনুকূল অবস্থা থাকে, 
তাহাদেরই কলের! হয় এবং যাহাদের তাছা! নাই, রোগন্জীবাখু 


১৩৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


তাহাদের দেহে প্রবেশ করিতে পারে, কিন্তু তাহাদের কোন অনিষ্টই 
করিতে পারে না। সময় সময় পচ! ও বাসী জিনিস আহার, অখাগ্ 
অথবা কুখাস্ত ভোজন, অনিয়মিত সময়ে আহার, জোলাপ গ্রহণ, বাত্রি 
জাগরণ, অতিরিক্ত গরম বা ঠাণ্ডা লাগান, অতিরিক্ত ইন্জ্রিয় চালনা, 
অত্যধিক শ্রম এবং ভয় পাওয়া প্রভৃতি কারণে কলের! হইয়া থাকে 
কিন্ত ইহারা রোগের উত্তেজক কারণ মাত্র” যাহাদের অন্ত্রের ভিতর 
দীর্ঘ দিন মল সঞ্চিত এবং দেহটি বিজ্ঞাতীয় পদার্থে ভারাক্রান্ত থাকে 
এই ক্লাব কারণে তাছাদের দেহেই কম! জীবাণু দ্রুত বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয় এবং 
বিশেষ এক জাতীয় বিষ উৎপন্ন করিয়া দেহের রস ও রক্তশ্োতকে 
দুষিত করিয়া তোলে । কলেরার সময় যে-সব রোগ লক্ষণ উৎপন্ন. হয়, 
তাহ! এই বিষেব ক্রিয়া হইতেই স্থষ্ট হইয়! থাকে । প্রকৃতি তখন এ্র- 
বিষ অন্ত্রের ভিতর দিয়া বাহির করিয়া দিতে চায়। প্রকৃতির এই 
চেষ্টার নামই কলেরা । 

লক্ষণ-_এই রোগে সাধারণত তিনটি অবস্থ। হয়। প্রথম 
উদরাময়ের অবস্থা । হরিদ্রা বর্ণ জলের স্তায় প্রচুর ও প্রবল তেদের 
সহিত রোগের প্রকাশ হয়। ২৪ ঘণ্টায় পনের কুড়ি বারও ভেদ হইতে 
পারে। প্রবল পেট বেদনাঃ মাথ! ধরা, বমনেচ্ছা অথবা বমন, প্রবল 
পিপাসা এবং স্বরভঙ্গ বত'মান থাকে । কলেরার প্রকবশ হইবার পুবে” 
সাধারণত অধূদিন হইতে ছুইদিন পর্যস্ত এই অবস্থা চলে; কিন্ত 
অনেক সময় এই অবস্থা মাত্রই আসে না। প্রথমেই কয়েক বার থুব 
ঘন ঘন ঈষৎ পিত্ত মিশ্রিত ভেদ হুইয়! পরে চাউল ধোয়! জলের ন্যায় 
ভেদ হইতে থাকে এবং দ্বিতীয় অবস্থা আরস্ত হয়। দ্বিতীয় অবস্থাকে 
লীতল অবস্থা (০019 8৪৪৪ ) বলে। এই অবস্থায় হাত পা ঠাণ্ডা 
হইয়া ধায় এবং দেহের উষ্ণতা দ্রুত কমিয়! আসে। প্রথম নথযূল 
নীলবর্ণ হয়, তাহার পর গান্রচর্ম ও সর্ব শরীর নীলবর্ণ হইয়া যায়। 


কলের। ৩ 


ক্রমশ নিঃশ্বাস পর্যন্ত এমন শীতল হয় যে, মনে হয় যেন তাহ বরফের 

উপর দিয়া আসিতেছে; কিন্তু আশ্চর্ষের বিষয় ইহাই, যদিও শরীর 

বাহিরে ঠাণ্ডা থাকে, রোগী ভিতরে যথেষ্ট গরম বোধ করে। রোগীর' 
নাড়ি স্ৃতার মত ক্ষীণ ও ছুবল হইয়া যায়, কিন্তু দ্রুত চলে। হ্বংপিশু- 
অত্যন্ত ছুবল হয়, রোগীর সমস্ত শরীরে অবসন্নতা আসে, চোক বসিয়া 

যায়_চক্ষু অর্ধ নিমিলিষ্ত অবস্থায় থাকে, মূত্র বন্ধ হয়ঃ শ্বীসক্ঠ ও. 
স্বরতঙ্গ দেখ! দেয় এবং রোগী ছটফট করিতে থাকে । প্রথম রোগীর 

হাতে ও পায়ের আঙুলে, পরে হাতে ও পায় খিল ধরে, পেট ফীপিয়া 

উঠে, পেটে প্রবল বেদন! হয়ঃ বার বার স্বচ্ছ জলের ন্যায় বর্ণশূণ্য 
ভেদ হইতে থাকে,- প্রথম বেশী পবিমাণে হয়, তাহ।র পর কম। 

বার বার বমি হয়__-বমির সঙ্গে কেবল জল উঠিয়া আসে এবং সময় সময় 

প্রবল হিক| দেখা দেয়। দ্বিতীয় অবস্থায় এই সকলই সাধারণ রোগ: 
লক্ষণ। এই অবস্থা কয়েক ঘণ্টা হইতে দুই একদিন পর্যন্ত চলে 

এবং তাহার পর তৃতীয় অবস্থা আরম্ত হয়। এই অবস্থায় রোগীর তন্দ্রার 

মত ভাঁব হয়; তাহার চারিদিকে কি হইতেছে, সে-দিকে তাহার দৃষ্টি 
থাকে না, কিন্তজ্ঞান থাকে । হৃৎপিগ্ড অত্যন্ত দুর্বল হয়, মনিবন্ধে 
নাড়ি পাওয়া যায় না, লোমকুপ হইতে আটাল এক প্রকার ঘর্ম বাহির 

হয়। রোগের * অতি প্রবল আক্রমণ হইলে ৪ ঘণ্ট? হইতে ৮ ঘণ্টার 

মধ্যে রোগীর জীবন শেষ হইতে পারে । তাহা অপেক্ষাও বেশী ক্ষেত্রে, 
রোগী ১২ ঘণ্টা হইতে ৪৮ ঘণ্টা বীচিয়া থাকে । রোগীর দেহে যদি 

উষ্ণত। থাকে, চেহারা যদ্দি বিবর্ণ ন1 হম, মণিবন্ধে যদি নাড়ি পাওয়।' 
যাঁয় এবং যদি রোগীর ঘুম ও প্রআাব হয়, তবে রোগী প্রায়ই বাচিয়া 

উঠে; কিন্তু যদি রোগীর হিমাঙ্গ অবস্থা আসে, তন্ত্রার মত ভাব থাকে», 
নাড়ি লোপ হয়, দেহ ঠাণ্ডা হইয়া যায় এবং শ্বাসকষ্ট থাকে, তবে তাছা? 

খুব অস্ত লক্ষণ বুঝিতে হইবে। 


১৩৮ দনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


চিকিসা-কলেরার প্রথম ভেদের পরই রোগীকে গরম জল 
গ্বারা একট! ডুল দেওয়া আবশ্তক। রোগী যতটা গরম জল সহ 
করিতে পারে (১০৮০ হইতে ১১০০) এবং যতটা জল গ্রহণ করিতে 
পাঁরে, ততটা অল দিয়া রোগীকে একটা" ডুস দেওয়া কতব্য। ডুসের 
জলের সহিত সঞ্চ্তি মলের সঙ্গে সঙ্গে যথেষ্ট রোগজীবাণু দেহ হইতে 
বাহির হইয়া যায়। কলেরাব জীবাণু বমির শিতর থাকে না এবং 
রোগীর বক্ত, যরকৎ ও মূত্রযন্ত্রের ভিতবও পাওয়া যায় না। ক্ষুদ্রান্ত্রের 
নিয়/ংশই এই রোগের প্রধান কেন্ত্র এবং বুহুদন্থটিও রোগজীবাণুতে পুর্ণ 
থাকে । এই জন্ত কলেরাব প্রথমেই বড একট! গরম জলেব ডুস দিষা 
তলপেট পরিষ্কার কবিষ! দিতে কিছুমাত্র বিবেচনা করিতে নাই। অনেক 
সময় ছোটখাট কলেরা (01)0191910 10101007098) দুই একবাব ডুসেই 
আরোগ্য হয় এবং বহু ক্ষেত্রেই গবম জলের ডুসে ভেদ আপনি বন্ধ হইয়া 
ঘায়। কারণ ডুসের জলের সঙ্গে দেহের যথেষ্ট বিষ ও জীবাণু বাহির 
হইয়া যায়। প্রবল আক্রমণের সময প্রথম দিন রোগীকে ছুই ঘণ্টা 
অন্তব অন্তর এবং তাহার পর রোগ প্রবল থাক পর্যন্ত প্রত্যেক দিন 
এক বার কি ছুই বার গরম জল দ্বারা ডুস দেওয়া উচিত। ডুস দেওয়ার 
পরই বোগীর দেহে ঘর্ষ উৎশন্ন কর প্রয়েেজন। কলের! রোগে ভিতরের 
রক্তাধিকা হেতু উপরের চর্ধ শীতল হওয়ার জন্ত দেছের'বিষ লোমকুপের 
তিতর দিয়! বাহির হইয়! যাইতে পারে ন1। এই জন্য প্রকৃতিকে 
মলদ্বার দিয়া দেহের সমস্ত বিষ বাহির করিয়। দিতে হয়। রক্ত তখন 
অস্ত্রের চারিদিকে জমা হয় এবং রক্তের জলীয় পদার্থ মলের সহিত 
বাহির হইয়া যায়। এই জন্ত কলেরা! রোগীর ধমনীর ভিতর কৃত্রিম 
উপায়ে লবণ-জল তর! হইয়া থাকে? কিন্ত উ-সময় রোগীকে একটা 
ঘর্মঅনক স্নান প্রয়োগ করিয়া যদি রক্তগুলিকে চর্মে ফিরাইয়৷ আনা 
“যায়, তবেই ভেদ বন্ধ হয় এবং রোগী আরোগ্য লাভ করে। এই জন্তই 


কলেরা ১৩৯ 


ফাদার নিপ বলিয়াছেন, কলেরা চিকিৎসার প্রধান কথা এই যে, 
রোগীকে ঘামাইয়! দিতে হইবে_-যাহাকে যথেষ্টরূপে ঘামান যায়, সেই 
বাচিয়া! গেল, (819 ০০: ০৪৪) 0, 140) 1 রোগীর দেহে ঘর্ম উৎ- 
পানের জন্ত গরম জল খাওয়াইয়া রোগীকে একটা বাম্প স্নান (৩৩ পৃঃ) 
অথব। গরম কম্বলের মোড়ক ( ১৩০ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পাৰে। 
ইহাতে প্রচুর ঘর্ম হইয়ন গেলে রোগীর সম্বন্ধে নিশ্চিন্ত হওয়া যায়; 
কিন্তু কলেরা রোগীকে অত্যন্ত বেশী সময়ের জন্য কখনও ঘর্মজনক 
নান প্রয়োগ করিতে নাই। রোগীর হার্ট যদি দুর্বল হইয়া মাক 
তবে অত্যন্ত সতর্কতার সহিত তাহাকে ঘর্জজনক ম্নান প্রয়োগ 
করা কতব্য। রোগীর শরীর ঘাঁমাইয়া উঠিলেই বাম্প কমাইয়! দিয়া 
রোগীকে মশারির ভিতর অল্প উত্তাপে রাখিতে হয়। যদি গরম 
কম্বলের মোড়ক দেওয়া! হয়, তবে রোগী খামিয়া উঠিলেই উপরের কম্বল 
একখানা অথবা ছুইখানা সরাইয়া তাহাকে এমন একটি অল্প গরম 
অবস্থার ভিতর রাখিতে হয়, যাহাতে তাহার কতকটা ঘামও হয়, 
অথচ শরীর বেশী গরম হইয়া উঠিতে পারে না। রোগী ঘাঁমাইলে অর্ধ 
খণ্টা পর্যন্ত তাহাকে ঘামাইতে দেওয়। কতব্য । তাহার পর তোয়ালে 
স্নান (৯৭ পৃঃ) অথবা শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) দ্বারা রোগীর শরীর হইতে 
কতকট] উত্তাপ স্টানিয় লইয়] পুনরায় কম্বল ঢাকিয়া তাহার দেহ গরম 
করিয়া দেওয়! উচিত। রোগীর চর্ম সর্বদাই উষ্ণ ও সক্রিয় রাখ।, 
'আবশ্তক। তাহা হইলেই কেবল আত্যন্তরীণ রক্তাধিক্য বন্ধ হইবে। 
যখনই অত্যন্ত আবশ্তক হইবে, তখনই এই ঘর্মজনক স্নান রোগীকে 
প্রয়োগ করা চলিতে পারে, কিন্তু অত্যন্ত ঘন ঘন যেন প্রয়োগ কর! না 
হয়। 

ইহার পরে ঘর্মজনক ক্নানের প্রতিক্রিয়া শেষ হইয়া গেলেই রোগীর 
'তলপেটে শ্রীত্যেক দেড় হইতে তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর ১৫ যিনিট করিয়। 


১৪৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


শ্বেদ দিয়া মধ্যবর্তী সময়ের উঞ্চকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা' 
কত'ব্য। রোগীর পেট যত ঠাণ্ড থাকিবে, তত ঘন ঘন হ্যেদ দিয়া 
তত দীর্ঘ সময় পর পর ভিজা নেকড়া পরিবত'ন করিয়া দেওয়৷ উচিত 
এবং পেট যত গরম থাকিবে তত বিলঙ্ষে 'স্বেদ দিয়া ৪০ মিনিট হইতে 
তত কম সময় অন্তর অন্তর তিজা নেকড়া পরিবতণ্ন করিয়া! দেওয়! 
'আবশ্যক। | 

ইহাতে পেটবেদন] ও তেদ প্রভৃতি বন্ধ হইয়া যাইবে; ডুস 
ঘর্মন্নান ও স্বেদ প্র্ৃতির পরও যদি ভেদ বন্ধ না হয়, তাহা হইলে এক- 
খান! ইটকে উত্তপ্ত করিয়া তাহা গুহাদ্বারের নীচে রাখা উচিত । 
এই পদ্ধতি প্রয়োগ করিলে মন্ত্রের মত ভেদ বন্ধ হইবে। ইহা প্রয়োগ 
করিবার এক ঘণ্টা পর ঘর্ষণ সহ সিজ-বাথ ( ৬৬ পৃঃ) দিয়া পুনরায় 
গুহাদ্বারের নীচে গরম ইট রাখা কতব্য। এপিয়াটিক কলেরা 
প্রভৃতিতে ইহা বিশেষ ভাবে প্রয়োগ করা উচিত। কারণ এরূপ 
আক্রমণে চিকিৎসার খুব কম সময়ই পাওয়া যায়। যাহার আর কোন 
তাবেই জীবন রক্ষ! চলিত ন1, এই ভাবে তাহার জীবন রক্ষা হইতে 
পারে); কিন্তু সাধারণ অবস্থায় জোর করিয়া কলের! রোগীর ভেদ বন্ধ 
করিতে চেষ্টা না করাই উচিত। কারণ তেদের সঙ্গে দেহের অনেক 
বিষ বাহির হইয়। যায় এবং অনেক সময় এই বিষয় বাহির হইতে 
না পারিলেই রোগীর মৃত্যু হয়। 

রোগের প্রথম হইতেই রোগীকে বিছানায় শোয়াইয়া রাখিয়াই 
দিনে অন্তত তিনবার অর্ধ ঘণ্টার জন্য সিজ-বাথ ( ৬৬ পৃঃ) দেওয়া, 
কতব্য। রোগীর দেহে জালা পোড়া থাকিলে সিজ-বাথ মন্ত্র শক্তির 
মত্ত কাধ্য করে। ইহ! অল্প সময়ে জালা যন্ত্রণ। ন্ট করে এবং ্নায়ু 
মওলীকে উত্তেজিত করিয়! দেহের রোগ বিতাড়ন ক্ষমতা বৃদ্ধি করে। 

রোগীর মাথ! বার বার ধুইয়াঃ দিনে অন্তত তিন বার তাহাকে, 


কলের ১৪১- 


তোয়ালে ন্নান (১৭ পৃঃ) অথবা শীতল ধর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) প্রয়োগ কর! 
কতব্য। যদি দেহের উত্তাপ স্বাভাবিক অপেক্ষা কম থাকে, তবে 
নাতিশীতোঞ্ জল দ্বার! তাহার দেহ মোছাইয়৷ দেওয়া! উচিত। রোগীকে 
তোয়ালে স্নান বা! সিজ-বাথ 'দিয়াই কম্বল দিয়া ঢাকিয়া তাহার দেহ 
পুনরায় গরম করিয়! দেওয়া আবশ্তক | সিজ-বাথ কি তোয়ালে স্নানের 
(১৭ পৃঃ) পর এ-ভাবে কম্বল দিয়! গল] পর্যস্ত ঢাকিয়া দিলে অনেক 
সময় রোগীর ঘাম বাহির হয়। রোগীর দেহে ঘর্ষ উৎপন্ন করিবার ইহ 
অন্যতম কৌশল । | 

যদি রোগীর দেহের উত্তাপ স্বাভাবিক অপেক্ষা বেশী থাকে, তবে 
তাহাকে বার বার শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতবব্য। 

কলেরা রোগীর ভেদ যেমন জোর করিয়। বন্ধ করিতে নাই, তেমনি 
বমিও জোর করিয়া বন্ধ করা উচিত নয়। প্রথম অবস্থায় রোগীর 
যাহাতে যথেষ্ট বমি হয়, তাহার জন্তই বরং চেষ্টা কর! উচিত। এজন্ঠ 
প্রথম অবস্থায় রোগীকে প্রচুর উষ্ণ জল ( "'৪:- গরম নয়) পান 
করিতে দিয় প্রকৃতিকে পাকস্থলী পরিষ্কার করিতে সাহায্য কর। 

তব্য। পরে বমির সঙ্ষে যখন কিছুই উঠিবে না, তখন রোগীকে 

নেবুর রস সহ শীতল অথব| গরম জল (সঞ্চচা। নয়) অল্প অল্প করিয়া পান 
করিতে দেওয়া 'উচিত। তাহাতেই রোগীর বিশেষ উপকার হয়। 
(বমি চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য )। 

কলেরা রোগীর হিক্ক। অত্যন্ত কঠিন উপসর্গ । বক্ষের নিম্নাংশে 
কিন্ত হাটের নীচের দিকে এবং কোমরের নিয়তাগে গরম স্যেদ 
দেওয়াই ইহার প্রতিকার; কিন্তু তাহাতে সাময়িক ফল হয় মান্্র। 
স্থায়ী: ফল লাভের জন্ত সিজ-বাথ ( ৬৬ পৃঃ) বিশেষ ভাবে ফলপ্রদ । 
যদি পেট গরম থাকে তবে মাটির শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃ) বা শীতল 
পটি ( ১৪ পৃঃ) তলপেটের উপর বার বার পরিবর্তন করিয়া প্রয়োগ 


১৪২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


করা কতব্য। যদি ইহাতে ফল না হয়, তবে রোগীকে একট! ভিজা" 
চাদরের মোড়ক € ১১ পৃঃ) দেওয়। উচিত। তাহাতে সকল দিক দিয়াই 
রোগীর উপকার হইবার সম্ভাবনা (হিক! চিকিৎসা! ভরষ্টব্য )। 

কলেরা রোগীর হাতে পায়ে প্রায়ই” খিল ধরে । এ্রী-জন্ঠ তাঁহার 
হাত অথবা পা যে-অঙ্গে খিল ধরে, সেই অঙ্গটি অল্প সময়ের জন্ত গরম 
জলে ডুবাইয়| রাখিলে তখন তখন খিল-ধরা (৩9000) আরোগ্য হয়। 
গরম জলে ডুবাইবার পরিবতে” কয়েকখানা ফ্লানেলের বড় টুকর! গরম 
জলে 'ডুবাইয়া, তাহা রোগীর আক্রান্ত অঙ্গে জড়াইয়া তাহার উপর 
অন্ত পশমী কাপড় দ্বারা বাধিয়! দিলেও হয় । রোগী যতট! গরম সহ 
করিতে পারে, ততট1 গরম প্রয়োগ করা কতা । রোগীর হাত পা! 
মর্দন করিয়। দিলেও বিশেষ ফল হয়। 

মূত্র বন্ধ হওয়াই কলেরার অন্ততম প্রধান উপসর্গ । প্রতিদিন গরম 
জলের (১১০০ হইতে ১২০০) দ্বারা ডুস দিলে মূত্রযন্ত্রের (107০/র) 
কর্ম ক্ষমত। বুদ্ধি পায় এবং তাহাতে অতি সত্বর প্রমত্াব হইবার 
সম্ভাবনা থাকে । বার বার গরম জলের ডুসঃ বাম্পন্নান অথব1 গরম 
কম্বলের মোড়কই (১৩০ পৃঃ) মূত্র রোধের প্রধান চিকিৎসা । এই 
অবস্থায় সিজ-বাথও ( ৬৬ পৃঃ) বিশেষ হিতকর। প্রস্রাব না হওয়া 
পর্যন্ত প্রত্যেক ছুই ঘণ্ট! অন্তর অন্তর সিজ-বাথ দেওয়া প্রয়োজন ( যুক্ত 
রোধ চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য । 

মূত্র রোধ হইতে সময় সময় মুত্ররোধ বিকার (57290018) হয় ॥ 
বাস্প স্নান (৩৩ পৃঃ) অথবা! গরম কম্বলের মোড়কই ( ১৩০ পৃঃ ) 
ইহার প্রধান চিকিৎস| (মৃত্ররোধ বিকার চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য )| 

“সুরেমিঘা হইতে সময় সময় রোগীর অচেতন নিদ্রার মত তাৰ: 

(09285) আসে। মৃত্রের ভিতর দিয়া যে-বিষ দেহ হইতে বাছির হইয়া; 
বায়, তাহা! দেহে আটকাইয়া থ|কিয়াই দেহের এই অবসন্ন অবস্থা 


কলের ১৪০, 


আনয়ন করে। ভিজা চাদরের মোড়কই € ১১ পৃঃ) ইহার প্রধান 
চিকিৎসা । উহার সঙ্গে সঙ্গে সিজ-বাথ (৬৬ পৃঃ) চালাইলে' 
ূত্রযস্ত্রের (1009)র) ক্ষমতা ফিরিয়া আসে ( অচেতন নিদ্রায় চিকিৎস! 
দ্রষ্টব্য )। | 

যাঁদ জীবনীশক্তির নিমজ্জনের ( 09011%139 ) অবস্থা আসে, তকে 
অবিলম্বে রোগীর মেরুদণ্ড খুব গরম জল ছারা কুড়ি পঁচিশ সেকেগ্ড 
মোছাইয়া তখনই আবার ঠাণ্ডা! জল দ্বারা প্র-সময়ের জন্ত মোহাইয় 
দিতে হয়। এইরূপ বার বার করা আবশ্তক। ইহাতে রোগীর_নাড়ি, 
না উঠিলে আবার হার্ডের উপর একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) বার বার, 
প্রয়োগ করা আবশ্কক। 

যদি রোগীর গাত্রচর্ম ও ঠোট নীলবর্ণ হইয়া যায়, তবে রোগীকে 
একটা গরম কম্বলের মোড়ক ( ১৩০ পৃঃ) দিয়া তাহার সমস্ত দেহ 
শীতল জল দ্বার! মর্দন করিয়া গরম ও লাল করিয়া দেওয়া উচিত। গরম 
কম্বল জড়|ইবার সময় রোগীর হার্টের উপর একখানা পুরু ভিজা নেকড়। 
প্রয়োগ করা আবশ্তক। রোগীর হাত পাঁ শীতল হইয়া! গেলে ফ্লানেল 
দ্বার! তাহার হাত প1 ঘর্থণ করিয়া গরম করিয়া দেওয়া কতব্য। 

রোগীর হার্ট ফেলিয়রের (17991 191]079 ) মত অবস্থা হইলে 
প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা.অন্তর তাহার হার্টের উপর ১৫ মিনিটের জন্ত শীতল 
পটি অথবা শীতল পটির উপর বরফের থলি (7০678) দিয়া তাহার 
সর্বদেহ ও হার্টের উপরের অংশ শীতল জল দ্বার! মর্দন করিয়া রক্তাভ ও, 
গরম করিয়া দেওয়া আবশ্তক। 

পাথা-প্রথমাবধিই রোগীকে নেবুর রস সহ প্রচুর জল দেওয়া; 
কর্তব্য। জল যদি বমির সহিত বাহিরও হইয়! যায়, তথাপি রোগীর 
পিপাসা থাকিলে কলেরা অথব৷ অন্ত যে-কোন রোগে জল বন্ধ করিতে 
নাই। কলেরা রোগে প্রত্যেক বার বমির পরেই রোগীকে জলপান 


১৪3 দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


করিতে দেওয়া উচিত। 'শীতল অবস্থায় রোগীকে গরম জল দেওয়া 
কতব্য। এ্-অবস্থা যখন কাটিয়া যাইবে, তখন সর্বদ! তাহাকে শীতল 
জলই দেওয়া উচিত। জল দেহের যথেই&ট বিষ ধোয়াইয়া নিয়। দেহকে 
স্বস্থ করিবে । রোগী যখন ঠাণ্ডা জল খাইহব, তখন জল ফুটাইয়! লইয়া 
সেই জল ঠাণ্ডা করিয়া খাওয়ান কতব্য। তৃষ্ণা নিবারণের জন্য রোগী 
ইচ্ছ। করিলে বরফ ঢুষিয়া খাইতে পারে ; কিন্তু বরফ কখনও চিবাইয়া 
খাওয়। উচিত নয়। উৎকট অবস্থায় রোগী নেবুর রস সহ জল ব্যতীত 
আর কিছুই খাইবে না। যখন উতৎকট অবস্থ। কাটিয়া যাইবে, তখন 
রোগীকে অল্প অল্প করিয়া ডাবের জল দেওয়া কতব্য। ডাবের জল 
একবারে সমস্তটা যেন গ্রাসে ঢালা না হয় অথবা একবার ঢালিয়! সেই 
জল যেন আবার ডাবের ভিতর রাখা না হয়| রোগী যতটা খাইবে, 
ততটাই প্রতিবার ঢালিয়া লওয়। উচিত। একবার একটা ডাব কাটিলে 
তিন ঘণ্টা পর্যস্ত অবিকৃত থাকে । তাহার পর নূতন ডাব কাটিয়া লওয়া 
উচিত। রোগীর প্রম্রাৰ হইয়া গেলে তিন চার ঘণ্টা পর তাহাকে 
ছানার জল ( ঘা) ) অথব। নেবুব রস দিয়া! এবং মিষ্টি ন৷ দিয়! খুব কম 
কম করিয়া পাতলা এরারুট দেওয়া যাইতে পারে। মল হল্দা হইয়! 
'আসিলে প্রথম জলবাপি তাহার পর ভাতের মণ্ড ও গাঁদালের ঝোল 
এবং শেষে খুব পুরাতন চাউলের অন্ন খুব অল্প করিয়] আরম্ভ করিয়া 
ক্রমশ মাত্রা বধিত করা আবশ্তক। অতিরিক্ত খাওয়ার জন্ত যে-কোন 
অবস্থায় রৌগ আবার ফিরিয়া আসিতে পারে। আরোগ্য লাভের পরও 
কিছুদিন একবেলা ভাত খাইয়া অন্ত বেলা ছুধ বালি প্রভৃতি খাওয়া 
উচিত এবং বেশ কিছুদিন সর্বপ্রকার দুষ্পাচ্য পদার্থ, অত্যধিক তৈলাক্ত 
এবং গ্বৃতপন্ক জিনিস বর্জন করা কতব্য। পথ্যের জগ্ঠ, উদরাময় 
চিকিৎসা ্টব্য | 

সাধারণ নিত্দেশি- রোগীর গৃহ ও শয্যা অত্যন্ত পরিক্ষার 


পাকস্থলী হইতে রক্তবমন' ১৪৫ 


পরিচ্ছন্ন রাখা! আবশ্থাক | প্রতিবার ভেদের পর রোগীর গুহ্বদ্বার ভাল 
করিয়া! ভিজ। নেকড়। দ্বারা পরিষ্কার করিয়]! লওয়া কতব্য এবং ষাহাতে 
রোগ বিস্তার না পায় তাহার জন্ত মল পোড়াইয়া ফেল! উচিত অথব৷ 
মাটির নীচে পুতিয়া ফেল! উচিত। রোগীর গৃহে যাহাতে যথেষ্ট 
বায়ু চলাচল করিতে পারে, তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। রোগীকে এ- 
তাবে চিকিৎসা কর! কতব্যু, যেন সে কোন অবস্থায় শ্রান্ত হইয়া ন্‌ 
পড়ে । কোন অবস্থাতেই তাহাকে বিছানা হইতে উঠিতে দেওয়া! উচিত 
নয়। মলত্যাগের সময়ও তাহাকে বেড-প্যান (1980-08)0 ) দেওয়। 
উচিত। রোগী যদি কখনও ঘুমায় তবে কোন অবস্থাতেই তাহাকে 
জাগান উচিত হইবে না। ঘুমাইতে পারিলেই রোগী সারিকা উঠিবে | 
রোগীর দেহ সর্বদা গরম রাখিবাৰ ব্যবস্থা করা কতব্য। রোগী 
যাহাতে ভীত ন। হুইয়৷ পরে এজন্য সবদ্দা তাহাকে উৎসাহ দেওয়া 
আবশ্যক । দেশে এই রোগের প্রাছূর্ভাব হওয়া মাত্র একটি ডুস নিয়া, 
একটি বাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ ), উষ্ণ পাদক্সান (১২ পৃঃ) বা ভিজ। চাদরের 
মোড়ক (১১ পৃঃ) নিলে এবং কিছুদিন কটিন্নান (৯ পৃঃ) চালাইলে 
কলেরা কেন বহু সংক্রামক ব্যাধি সম্বন্ধেই একরূপ নিশ্চিন্ত হওয়া ষায়। 


অবশ্তা আহার সম্বন্ধেষে বিশেষ সতর্ক হওয়া আবশ্তক তাহ! বলাই 
বাহুল্য । 


(৬) 
পাকস্থলী হইতেভ রক্তবমন 
| 10712370)6600)6815 ] 
০রাগ-পব্রি5ক্স--লাধারণত পাকস্থলী হইতে রক্ত উঠিয়া আসিয়। 


ষে নাক ও মুক দিয়! বাহির হয়ঃ তাহাকে হেমাটিমেসিস বলে। 
১৩ 


১৪৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


কারণ--বহু ক্ষেত্রে পাকস্থলীর ক্ষতই (58810 8109: ) ইহার 
প্রধান কারণ। এই ক্ষতের তিতর একট। ধমনি পড়িলেই তাহ হইতে 
রক্ত নামিয়া আসিয়। মুখ দিয় বাহির হয় । পাকস্থলীর প্রদাহ, পাক- 
স্থলীর ক্যান্সার, 0271)0915 ০06 00 11597) ৪০7/:5১১ 81)191010 200291)1% 
প্রভৃতি রোগে অথবা পিত্ত পাথরী অস্ত্রের ভিতর নামিয়৷ যাওয়ার জন্ত 
এই প্রকার রক্তত্রাব হইয়। থাকে । কোন কোন সময় এই রক্ত গলনালী 
অথবা ডিউডেনাম হইতেও আসে । 

লক্ষণ--পাকস্থলী হইতে যে-রক্ত নির্গত হয়, পাকস্থলীর রস 
(৪865০ 301০6 ) তাহার সহিত মিশ্রিত থাকায় তাহার বর্ণ কতকটা! 
কাল হয়। প্রায়ই ইহ] ভুক্তদ্রব্যের সহিত মিশ্রিত থাকে এবং ইছার 
ভিতর রক্তের চাকা (০19) দেখা যায়। রক্তবমনের পুবে সবাই 
পেট বেদনা, বমি ও বমির ভাব প্রস্থতি থাকে । ধমনের সহিত প্রচুর 
রক্ত নির্গত হয় । ফুসফুস হইতে যে রক্তবমন হইয়া থাকে (১১২ পৃঃ), 
তাহার সহিত ইহাকে যেন হুল করা না হয়। 

চিকিৎসা--প্রথমেই রোগীর গাত্রবন্ত্রাদি টিলা করিয়া তাহাকে 
শয্যায় নিয়া শোরাইয়া দেওয়া কহব্য। রোগীকে শোয়াইয়া দেওয়! 
মাত্রই তাহার রক্তের চাপ কমিয়া যাঁয়। পিঠের উপর চিৎ হইয়া] 
শ্ুইয়। থাকাই ভাল। রোগীকে শধ্যায় নিয়াই তাহার পাকস্থলীর 
উপর খুব শীতল কাদা মাটি অথবা পেটের উপর ছুই তিন ভাজ তিজা 
তোয়ালে রাখিয়া তাহার উপর বরফের থলি প্রয়োগ করা যাইতে 
পারে। বরফের থলি না থাকিলে তিজা তোয়[লের উপর বরফের গুড়া 
ছড়াইয়া তাহার উপর আর একখান! ভিজ। তোয়ালে রাখা আবশ্যক । 
এ-সময় রোগীর মাঁথ! শীতল রাখিয়া তাহার দুই পায় গরম মোড়ক 
(&* পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। রোগীর মাথা দিনে দুইবার ধোয়াইয়। 
তাহাকে ছিদনেইধার অবশ্তই তোয়ালে সান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা 


অস্ত্র হইতে রক্তশ্রাব ১৪৭. 


উচিত। মাঝে মাঝে বরফের টুকরা অথব! চা চামচের এক চামচ 
করিয়া বরফ-জল বার বার রোগীকে খাইতে দেওয়া কতব্য। এই 
(রোগে যে-সমস্ত ওষধ দেওয়! হয় তাহাতে প্রায়ই কোন ফল হয় না__ 
11591017998 80101160 007 0091 1908] 2061010 10 6106 8602201 
0016 0811%119 0192001)0110610 € 190950101020019, 1190709১ ০]. , 
[. 449 ) ; কারণ খাওয়া “মাত্রই তাহ! বমির সঙ্গে বাহির হইয়া যায়। 
সময় সময় এই রোগে মরফিয়া দেওয়া হয়, কিন্তু তাহাতে কোন কোন 
সময় রোগীর মৃত্যুও হইয়া থাকে । রক্ত বমনের জন্ প্রায় কাহারও মৃত্যু 
হয় না, কিন্ত রোগ যাহা না করিতে পারে, উষধ তাহাই করিয়। থাকে । 
পথ রোগীকে ছুই দিন হইতে পাচ দিনের মধ্যে বরফের টুকরা! 
ব্যতীত মুখ দিয়। কিছুই খাইতে দিতে নাই। পাকস্থলীকে এক সঙ্গে 
দীর্থ সময় পুর্ণ বিশ্রাম দিয়াই বহু ক্ষেত্রে রক্ত বমন বন্ধ করা যায়। 
পাকস্থলীর ক্ষতের জন্য রক্তআব হইলে পেটের বেদনা সম্পূর্ণ ন৷ কমিতে, 
দুই এক সপ্টাহ কাল রোগীকে কিছুনা খাইতে দেওয়াই উচিত। 
সাধাবণ অবস্থায় একদিন এবং প্রবল অবস্থায় দুই দিন পর রোগীকে গুহ 
দ্বাব দিয়! তিন দিন পর্যন্ত গ্র€কোচের জল খাওয়ান চলিতে পারে। 
ইহার পর রোগীর অবস্থা ভাল হইলে তাহাকে কয়েক দিন পর্যন্ত খুব অল্প 
করিয়া ছু খাওয়ান উচিত। তাহার পর ছুই তিন দিন তরল খাছ দিয়! 
এ-সব সহা হইলে তাহাকে পুরাতন অন্ন প্রভৃতি দেওয়া কতব্য। 


(৭) 
অস্ত্র হইঢভ রক্তত্লাৰ 
] 1069801081 17167001007809 ] 
€রাগ-পরিচয়--অন্ত্র হইতে যে রক্তত্রাব হয় তাহা প্রায়ই 
মলের সহিত মিশ্রিত থাকে। কখন কখন বিশুদ্ধ রক্তও অস্ত্র হইতে 


. ১৪৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


নির্গত হয়। অত্যন্ত বেশী রক্তস্রাব হইলে রোগী অজ্ঞান হইয়া পড়িতে 
পারে। 

কারণ-__অধিকাংশ অবস্থায় অর্শ হইতেই রক্তআ্রাব হয়। আবার 
কোন কোন সময় টাইফয়েড জর অথব! অন্ত্রের ক্যান্সার প্রভৃতি 
কতগুলি রোগে এরূপ রক্তশাব হইয়া থাকে । 

চিকিসা- প্রথম হইতেই বোগীর শধ্যায় থাকিয়া পূর্ণ বিশাম 
গ্রহণ করা আবশ্তক। রোগীকে শোঁয়াইয়াই রোগীর তলপেটে কাদা- 
মাটির শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃঃ) অথবা বরফ জলে ভিজান নেকড়ার 
শীতল পটি (১৪ পূঃ) প্রয়োগ করা কতরব্য এবং রক্ত বন্ধ না হওয়! 
পর্ষস্ত ১৫ মিনিট অন্তর অন্তর অথবা! তাহা গরম হওয়া মাত্র পরিবন্ন 
করিয়' দেওয়! আবপ্তক। মাঝে মাঝে অল্প অল্প বরফ জলও গুহা দ্বারে 
পিচকারির সাহাযো ঢুকাইয়া দেওয়া যায়। অর্শ রোগে রোগীর 
তলপেট ও গুঙাদ্বারে সমস্ত রাক্রির জন্ত মাটির উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) 
প্রয়োগ করিলে রক্তশ্রাব ও অর্শ উভযেরই উপকার হয়| 


৮] 
এ্যাচপগ্ডিসাইটিস্‌ 


| 41009700701015 ] 


তোগ-পরিচয়- ক্ষুদ্রান্ত্র (10698610৩ ) ও বুছদন্ত্রের (0০010 ) 
সঙ্গম স্থলের (0299019 ) নিম্নাংশে আমাদের অন্তরপুচ্ছটি ( 8[)1)0001য) 
অবস্থিত। ইহ] একমুখ একটা সরু থলের মত। দীর্ঘে ইহ প্রায় 
সাড়ে তিন ইঞ্চি, কিন্ত কখন কখন ৯ ইঞ্চি পর্যস্ত হয়। ইহা প্রপ্তে 
মাত্র এক-চতুর্থ ইঞ্চি। পরিপাক যগ্ত্রের ইহা! একটি অঙ্গ, কিস্তৃ;ইহাকে 
প্রিপাক যন্ত্র বল। চলে না। কারণ দেহের ভিতর ইহার যে কি-কা্জ 


এ্যাপেপ্ডিমাইটাস্‌ ১৪৯ 


তাহা এ-পর্যস্ত আবিফার হয় নাই । এই অস্তরপুচ্ছের যে প্রদাহ, তাহার 
নাম অন্তরপুচ্ছ-প্রদাহ বা এ্যাপেত্ডিসাইটিস্‌। 

কারণ-দীর্ঘ দিনের কোষ্ঠবদ্ধতাই এই রোগের এবং এই জাতীয় 
অন্ঠান্ত সকল রোগের প্রধান" কারণ। মল অনেক দিন পর্যস্ত অন্ত্রের 
ভিতর সঞ্চিত থাকিলে, উহ অন্ত্রের অভ্যন্তরস্থ শ্রেম্মিক বিল্লীতে প্রদাহ 
উৎপন্ন করে। যখন এ-প্রদাহ অন্ত্পুচ্ছ পর্যন্ত বিস্তৃত হয়, তখন তাহাকে 
অস্্রপুচ্ছ-প্রদাহ্‌ (4100207010199) বলে। প্রথমেই অন্ত্রপুচ্ছে কখনও 
প্রান প্রদাহ উৎপন হয় না। এই প্রদাহ প্রায়ই প্রথম উৎপন্ন, হয় 
ক্দ্ৰান্্ ও বুহদন্ত্রের সংযোগ স্থলে এবং তাহার পর তাহ] অন্ত্রপুচ্ছে বিস্তৃত 
হয়। কোন কোন সময় অন্্পুচ্ছের ভিতর কঠিন মলের গুড়া প্রবেশ 
করিয়াও উহার ভিন্তর ঘা উতৎপর করে; কিন্তু অত্যধিক কোষ্ঠবদ্ধত1 
থাকিলেই কেবল এই অবস্থা হওয়া সম্ভব হইতে পারে । সাধারণত 
যাহারা অধিক মাংস আহার করে, তাহাদেরই এই রোগ বেশী হয়। 
কারণ মাংস অত্যন্ত কোষ্ঠবদ্ধতা আনয়ন করে; কিন্তু এই রোগটিকে 
স্থানীয় রোগ বলিয়া মনে করা কখনও উচিত নয়। কোষ্ঠবদ্ধতা 
থাকিলেই যে সকলের এই রোগ হয়, তাহা নয়। যাহাদের দেহ 
পূর্ব হইতে দুষিত পদার্থের ছারা ভারাক্রান্ত থাকে, তাহাদেরই মান্র 
এই রোগ হইতেম্পারে। কোষ্ঠবদ্ধতা হইতে ইহার সুচনা হয় মাত্র, 
কিন্ত দেহসঞ্চিত বিষাক্ত পদার্থ দ্বারা যখন অস্ত্রপুচ্ছটি আক্রান্ত হয়, 
তখনই মাত্র অস্্রপুচ্ছ-প্রদাহ হইয়া! থাকে । 

এই রোগে বিভিন্ন প্রকার জীবাণু দৃষ্ট হয়; কিন্ত কোন জীবাঁণুকেই 
এই রোগের কারণ বলিয়া মনে করা ভূল । ৮160 ০0108586100 200 
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১৫০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


ও নিকটবর্তী বন্ধগুলিতে রক্তাধিক্য ও প্রদাহ আরম্ভ হয় তখনই এ- 
স্থানে অবস্থিত বিভিন্ন জীবাণু এ-অবস্থাটি চালাইয়! নেয় এবং বৃদ্ধি 
করে (0197) 0). 0901070712১ 1. 4.১ 11. 0). ঘা, 3.0. 0.791508 
1190102] 10106107827, 7০. 6) অর্থাৎ জীবাণু হইতেই যে সকল, 
সময় প্রদাহ উৎপন্ন হয়, তাহ! নয় । বহু ক্ষেত্রে প্রদাহ উৎপন্ন হইলেই 
দেহস্থিত বিভিন্ন জীবাণু অনুকূল ক্ষেত্র পাইয়া বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয় এবং 
দেছের অবস্থা ভয়ঙ্কর করিয়া তোলে । 

লাচ্ষণ- -তলপেটের প্রবল বেদনা লইয়া এই রোগের প্রথম স্ুচন। 
হয়। ইহা প্রায়ই হঠাৎ আসে, কিন্ত অধিকাংশ সময় ধীরে ধীবে 
আত্মপ্রকাশ করে । কোন কোঁন সময় পেটের এখানে সেখানে বেদন! 
হয়, কিন্ত শেষে অল্প কয়েক ঘণ্টার ভিতরে তলপেটের ডানদিকের 
নি্নাংশে ্যাপেডিক্সের উপর ইহ] সীমাবদ্ধ হয় এবং এ-স্থানটি টিউমারের 
মত উচু ও শক্ত হইয়া ফুলিয়া উঠে। এ্র-স্থানে চাপ দিলে রোগী অত্যন্ত 
বেদনা বোধ করে। বেদনার পরই একট] শীত শীত ভাব লইয়া দেহের 
উত্তাপ বুদ্ধি পায়। সাধারণ আক্রমণে গাত্রতাপ ৯৯০ হহীতে ১০২০ 
পর্যস্ত হয়, কিন্তু আক্রমণ প্রবল হইলে ১০৫০ পর্যস্ত হইতে পারে। 
বেদনা আরম্ভ হইবার পর প্রায়ই রোগীর বমন বা বমনোদ্েগ আরম্ত 
হয়। রোগীর জিহবা লেপাবৃত, শ্বাস প্রশ্বাস দুর্গন্ধযুক্ত এনং প্রায়ই 
কোষ্ঠব্ধতা থাকে । রোগ অত্যন্ত খারাপ অবস্থায় গেলে পেটের 
ভিতর অন্্পুচ্ছটি ফাটিয়া যায় এবং তাহা! হইতে পৃ প্রভৃতি নির্গত 
হুইয়! উদর-ঝেষ্টনীর প্রদাহ ( ৮০16020185 ) উৎপন করে। সে-অবস্থা 
হইতে বাচিয়া উঠা অত্যন্ত কঠিন হয়) কিন্ত সাধারণত এই রোগের 
ভোগকাল তিন দিন হইতে পাঁচ দিন। শতকরা ৫০টি ক্ষেত্রেই ইহা 
পুরাতন রোগে পরিণত হয় এবং পুনঃ পুনঃ তরুণ রোগের আকারে 
ফিরিয়া! আসে । 


এ্রাপেগ্ডিসাইটিস্‌ ১৫১ 


চিকিৎসা এ্যাপেগ্ডিসাইটিসের রোগীদের হাসপাতালে নিলেই 
ডাক্তারেরা তাহাদের অন্ত্রপুচ্ছটি কাটিয়৷ রাখিয়। ছাড়িয়া দেন; কিন্ত 
যেহেতু অন্ত্রপুচ্ছটিতেই এই রোগের যূল কারণ নিহিত থাকে না, 
সেই জন্ত শত করা ৮টি ক্ষেত্রে উহ কাটিয়া ফেলার কোন যুক্তিযুক্ত 
কারণ থাকে না। অন্ধান্ত্রের (02900) ) সন্নিকটে বিভিন্ন কারণে যে 
প্রদাহ হয়, বহু ক্ষেত্রেই ভাহ অন্ত্রপুচ্ছ প্রদাহ বলিয়! ধরিয়া লওয়া হইয়া 
থ'কে এবং তাহার ফলে পুচ্ছটি অনর্থক কাটা যায়) কিন্তু অধিকাংশ 
অবস্থাতেই দেখ! যায়, এই সব অস্ত্রোপচারের ফলে -স্থানের প্রদাহ- 
যুক্ত অবস্থা অধিক উন্নতি লাভ করে না, কারণ কোষ্ঠবদ্ধতা এই 
রোগের প্রধান কারণ। শবচ্ছেদের সময় দেখা যায় যে, বহু ক্ষেত্রেই 
অন্ত্রপুচ্ছে বহু পূর্বের প্রদাহের চিহ্ন বর্তমান রহিয়াছে ( 10007 0100290)8 
1160108১০01 1, 7১, 085) সুতরাং অন্ত্রপুচ্ছে প্রদাহ হইলেই যে 
তাহা কাটিয়া ফেলা আবশ্তক তাহ। প্রমাণিত হয় না। প্রথমাবধি 
পেটটি পরিফাঁর রাখিয়া প্রকৃতির নিয়ম অনুসরণ করিলে কখন কাহারও 
অন্তরপুচ্ছ-প্রদাহ হইতে পারে না। যদি হয়ও তাহ1 হইলে প্রার্কৃতিক 
চিকিৎস দ্বারাই আরোগ্য লাভ করা যাইতে পারে; কিন্তু অস্ত্রোপচার 


করিলেও শতকরা ৫ হইতে ১০টি রোগী মৃত্যুমুখে পতিত হয় (1৮1৭, 
2১695 )। 


এই রোগ চিকিৎসায় প্রথমেই আবশ্তক, রোগীকে গরম জল দিয়া 
এবং অপেক্ষাকৃত কম জল দিয়া ছুই তিন বারে বৃহদা ক্বটি (০০10) ) 
পরিষ্কার করিয়া দেওয়া । খুব বেশী জল এই জন্যই দেওয়া উচিত নয় 
যে তাহাতে অস্ত্রপুচ্ছের উপর বেশী চাঁপ পড়িতে পারে। তলপেট 
পরিষ্কার করিয়৷ এক ঘণ্টা পর রোগীকে একটা ভিজ চাদরের মোড়ক 
(১১ পৃঃ) দেওয়া! আবশ্তাক। ইহা! দেহ হইতে বহু দুষিত পদার্থ বাহির 
করিয়া দিয়া অন্তঃপ্রকৃতিকে যুদ্ধের জন্য যথেষ্টবূপে শক্তিশালী করিবে 


১৫২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


এবং ভিতরের রক্ত চর্ষে টানিয়৷ আনিয়া! তলপেটের রক্তাধিক্য দুর 
করিবে। ইহার পর কতক্ষণ বিশ্রাম দিয়া রোগীর দক্ষিণ দিকের কুচকির 
উপরের অংশে প্রতি ঘণ্টায় ১৫ মিনিটের জন্ গরম স্বেদ দিয়া তাহার 
পর যথেষ্ট শীতল জলে (৬৯০) নেকড়া ভিজাইয়া উহ! দ্বার! প্রত্যেক 
১* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতণ করিয়া উষ্ণকর পটি (২১ পুঃ) 
দেওয়া আবশ্বক। প্রদাহ কমিয়া আপিলে অনেক পর পর স্বেদ দিয়া 
ভিজা] নেকড়াও অনেক পর পর পরিবতর্ন করিয়া দেওয়া উচিত। 
প্রথম অবস্থায় তলপেটে ঠাণ্ডা! দিবার সময় প্রতিবারে এক ঘণ্টা করিয়া 
দিনে তিন বার পারের মোড়ক (৫* পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। 
সর্বাপেক্ষা ভাল হয়, রোগীকে একট বস্তিদেশের গরম ও শীতল পি 
প্রয়োগ করিলে। ইহ! ফুসফুসের গরম ও শীতল পটির ন্যায় ( ৯৯ পুঃ) 
প্রয়োগ কর! হইয়া থাকে । তলপেটের নিম্নাংশে বেদনাধুক্ত স্বানের 
উপর শীতল পটি প্রয়োগ করিয়া একই সময়ে পৃষ্ঠদেশের নিয়াংশে গরম 
বেদ দিতে হয়। বস্তিদেশের (19110 29107 ) রক্তীধিক্য দূর করিতে 
ইহ! অদ্বিতীয় । রোগীর মাথা দিনে দুবার ধোয়াইয়া তাহাকে অন্তত 
দুইবার তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। জবর বেশী 
থাকিলে বার বার তোয়ালে ন্নান প্রয়োগ করা আবশ্তক। 

প্রথম হইতে এই চিকিৎসা বিধি ঠিক ঠিক অনুসরণ করিলে প্রায় 
সকল রোগীকেই এই পদ্ধতিতে আরোগ্য করিয়া তোল! যাইতে পারে ) 
কিন্ত কোন রোগীর যদি প্রথম ২৪ ঘণ্টা পর্যন্ত বমি বন্ধ ন। হয়ঃ দেহের 
উত্তাপ বাড়িতে থাকে, নাড়ির স্পন্দন ১২০০র অতিরিক্ত হয়, অন্ধান্ত্রের 
উপর মাংসপেনীগুলি অতিরিক্ত শক্ত হইতে থাকে, তাহা হইলে তখন 
তাহাকে অস্ত্র করানই উচিত ) কিন্তু তাহার ভন্ত অস্ত্র প্রয়োগের পূর্বে 
জল চিকিৎসা বন্ধ রাখিতে নাই। কারণ তাহাতেই তাহার আরোগ্য 
হইবার বিশেষ সম্ভাবনা থাকে । 


এযাপেপ্তিসাইটিস্‌ ১৫৩, 


পথয--এই চিকিৎসার প্রথম আবশ্াকতাই পথ্য-সংযম। যে-পর্যন্ত 
না রোগীর দেহের উত্তাপ স্বাভাবিক হয়, সে-পর্যস্ত রোগীকে মুখ দিয়! 
জল বা খাদ্য কিছুই দিতে নাই । রোগীর যুখ দিয়া জল বা পথ্য দিলেই 
তাহ! অন্ত্রের কমি-গতি ( 706715689 ) স্থষ্টি করে এবং তাহ! প্রদাহযুক্ত 
স্নানকে ফাটাইয়! দিতে পারে। মুখ দরিয়া জল বা কোন পথ্য না দিলে, 
ুদ্রান্ত্রের কৃমি-গতি স্থগিত থাকে, অন্ধান্ত্রে কোন নূতন জিনিস্‌ গিয়া 
পড়িতে পারে না এবং আক্রান্ত অংশ বিরাম লাভ করে। এক 
জন বিখ্যাত ডাক্তার (])£. 0913067) বলিয়াছেন, রোগীর যদি 
0%600721 20)0100701618ও হয় অথবা তাহার অন্রপুচ্ছটি যদি ছিদ্রও 
হইয়া! যায়, অথবা তাহাতে £%08০0০ও উৎপন্ন হয়, তাঁহ। হইলেও 
গে নিশ্চিতরূপে আরোগ্য লাভ করিবে, যদি প্রথম হইতেই কোনরূপ 
খা তাহার মুখ দিয়া না দেওয়া হয়? (11. ১. 59706:১ পাত 8১ উ00 
_107000 800. ০117708] 1010696198, ১, 418) ) কিন্ত তাহার 
জন্য রোগীকে জল ও পানীয় দেওয়া বন্ধ করিতে নাই । রোগের প্রথম 
হইতেই প্রতি ঘণ্টায় পিচকারি দিয়া এক আউন্স ( প্রায় অর্ধ ছটাক ) 
পরিমিত পানীয় জল গুহ্দ্বার দিয়া দেহে ভরিয়া দেওয়া কতব্য এবং 
প্রত্যেক তিন হুইতে ছয় ঘণ্টা অন্তর অন্তর এ্র-ভাবে তাহাকে অনধিক 
৪ আউন্দ পরিমিত গ্র,কোচ জল দেওয়া উচিত। এই তাবে জর থাকা 
পর্যন্ত সাধারণত আট দশ দিন চালাইতে হয়। রোগের মৃদু আক্রমণ * 
হইলে অবস্তই কিছু সময় অন্তর অন্তর রোগীকে চা-চামচের এক চামচ 
করিরা শীতল জল সর্বদাই দেওয়৷ যাইতে পারে । জর থামিয়া গেলে 
তখন খুব অল্প অল্প করিয়া বার বার মুখ দিয়া তাহাকে কমলা নেবুর 
রস অথবা দুধ দেওয়া উচিত। তাহার পর তিন চার দিন তরল পথ্য 


দিয়] উ-সব সহ হইলে তখন তাহাকে পুরাতন চাউলের অন্ন প্রভৃতি 
দিতে হয়। 


১৫৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


রোগ আরোগ্যের পরও তাহার সম্বন্ধে রোগীর বিশেষ সাবধানতা 
অবলম্বন কর! আবশ্বক। চির জীবনের জন্য মাংস ও অন্তান্ত যে-সমস্ত' 
খাস্ধ কোষ্ঠবদ্ধত। জন্মায়, তাহ] পরিত্যাগ করা উচিত। তাহার পক্ষে 
নিয়মিত সময়ে লঘু পদার্থ আহার করা কিতব্য এবং দুষ্পাচ্য খাগ্য ও. 
দ্রুত আহার করিবার অভ্যাস বিশেষ ভাবে বর্জন করা উচিত। কারণ 
আহারের ভূলেই এই রোগ ফিরিয়া আসির্তে পারে। 

সাধারণ নিদেশি--রোগ আরোগ্যের পরও সম্ভব হইলে কয়েক 
মাস পর্যস্ত রোগীকে প্রতিদিন রাত্রে সকাল সকাল খাওয়াইয়া আহারের 
তিন ঘণ্টা পরে অন্্রপুচ্ছের উপর কুড়ি মিনিটের জন্য ৫ মিনিট গরম 
ও ৫ মিনিট ঠাও দরিয়া একান্তর পটি এবং তাহার পর সমস্ত রাক্রির 
জন্য ভিজ। কোমর পটি (২৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক। ইহাতে 
কোষ্ঠ বিশেষ তাবে পরিষ্কার থাকিবে । তথাপি প্রতিদিন বেল, পেয়ারা, 
কিসমিস ও আখরোট প্রভৃতি খাওয়াইয়। এবং কিছুদিন পর্যস্ত আহারের 
পূর্বে বড় চামচের এক চামচ অলিভ অয়েল (ইহা ওঁষধ নয়, খুব ভাল 
পথ্য ) খাইতে দিয়া প্রতি দিন রোগীর যাহাতে অন্তত দুইবার পায়খান! 
হয় তাহার ব্যবস্থা করা উচিত। কোষ্ঠ পরিক্ষার রাখিতে পারিলে 
কিছুতেই রোগের পুনরাক্রমণ হইবে না। স্বাভাবিক ভাবে পেট 
পরিষ্কার না হয়! পর্যন্ত রোগী প্রথম অবস্থার সপ্তহে একনার ডুস 

" নিতে পারে, কিন্তু কখনও ইহা অভ্যাসে পরিণত কর! উচিত নয় | 
(৯) 
০পরিটনাইটিস্‌ 


[ 76700102618 ] 
োগ-পরিচয় _পাকন্থলী, লিভার, গ্লিহা ও অন্ত্র প্রভৃতি পেটের' 
ভিতর যে-পর্দ দ্বারা আবুত থাকে, এ-পর্দার নাম পেরিটোনিয়াষ £ 
এ-পর্দার অত্যন্তরস্থ ঝিল্লীর প্রদাহকে পেরিটনাইটিস্‌ বলে। সময় 


পেরিটনাইটিস্‌ ১৫৫. 


সময় অল্প কতকট! স্থানে প্রদাহ হয়, কখন কখন বা সমস্ত উদর-বেষ্টন 
ঝিল্লীরি প্রদাহ হইয়। থাকে । 

কারণ-_আমাশয়, টাইফয়েড, ক্যানসার প্রভৃতি রোগে পেটের 
তিতর ক্ষত উত্পন্ন হইলে যদি আভ্যন্তরীণ কোন যন্ত্র ছিদ্র হইয়া যায়, 
তবে এ্র-ক্ষতের পৃয প্রস্তুতি দূষিত পদার্থ উদর-ঝেষ্টনী থলের ভিতর 
পড়ায় উহার অত্যন্তরস্থ ঝিদ্লীতে প্রদাহ উৎপন্ন হইয়া থাকে । লিভার 
এ্যাবসেসেও এরূপ হইতে পারে। এই সব কারণ হইতে উৎপন্ন 
পেরিটনাইটিস্‌ অত্যন্ত কঠিন হয়। যদি দেহের অবস্থা খারাপ 'থাকে 
তবে অন্যান্ত কারণেও এই “বাগ হইতে পারে । অনেক স্যয় অভ্যাস 
ব্যতীত অত্যধিক ব্যায়াম, অত্যন্ত বেশী ভার উত্তোলন অথবা হঠাৎ 
পেটে লাথি অথবা ঘুষ লাগার জন্যও উদর-বেষ্টন বিল্লীর প্রদাহ উৎপন্ন 
হইয়। থাকে? কিন্তু পূর্ব হইতে দেহে বিজাতীয় পদার্থের প্রচুর সঞ্চয় 
না! থাকিলে এ্রব্ূপ কখনও হইতে পারে না। 

লক্ষণ--অসহা পেটের বেদণাই ইহার সবপ্রধান লক্ষণ। পেটে 
চাপ দিলে অথবা নাড়িলে চাড়িলে অন্যন্ত বেদশা বোধ হয়। রোগী 
জান্গু দুইটি গুটাইয়া পিঠের উপর শুইয়া থাকে। পেট ফুলিয়া উঠে 
ও ফাঁপা থাকে। কোষ্ঠকাঠিন্ত ইহার একটি প্রধান লক্ষণ। রোগীর 
বমি, হিক্কা, ক্ষুধাস্নান্য, পিপাসা! প্রভৃতি বর্তমান থাকে । বমন পদার্থ 
সবুজ বর্ণের হয়। শ্বাস প্রশ্বাস দ্রুত এবং প্রশ্রাব অত্যন্ত লালবর্ণ হইয়া 
উঠে। সময় সময় অত্যন্ত কষ্টের সহিত রোগী সামান্ত প্রস্রাব করিতে 
পারে। রোগীর নাড়ি দ্রুত এবং শক্ত হয় এবং জর ১০৪ হইতে ১০৫ 
পর্যন্ত হইয়া থাকে । সময় সময় রোগীর দেহ হইতে শীতল আঠার মত 
ঘাম বাহির হয়। 

চিকিৎসা-প্রথমেই রোগীকে একট! ডুস দিয়া দেওয়া কতব্য। 
জলের উত্তাপ দেহের উত্তাপের সমান হওয়া উচিত। এ-জলের 


১৫৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


ভিতর কুড়ি পচিশ ফোটা মধু দিলে খুব তাল হয়। তাহাতে 
বদ্ধ মল বাহির হইয়। যাইবে এবং তাহার জন্ত পেট ফাপা ও পেটের 
গ্যাস দূর হইবে। রোগের প্রথম অবস্থায় ইহার পরও প্রতিদিন ছুই 
বার রোগীকে ডুস দেওয়া উচিত। জল যাহাতে কতকটা পেটের 
ভিতর থাকিয়! যায় তাহার ব্যবস্থা করা কতব্য। ডুস দিবার এক ঘণ্টা 
পর রোগীকে একটা ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) দিয়া গ। 
মোছাইয়া দিতে হয়। ইহার কয়েক ঘণ্টা পর মোড়কের প্রতি- 
ক্রিয়৷ কাটিয়া গেলে প্রত্যেক দুই ঘণ্টা পর পর রোগীর পেটে ১৫ মিনিট 
হইতে ২* মিনিট পর্যন্ত স্বেদ দিয়! তাহার পর দেড় ঘণ্টা] পেটে শীতল 
পটি প্রয়োগ করা কতব্য। জ্বর বেশী থাকা পর্যন্ত ধ-পটি ৫ মিনিট 
অণ্তর অন্তর খুব শীতল জলে (৬**) ডুবাইয়া পরিবতন করিয়া দেওয়া 
আবন্তক। জ্বর যত কমিয়া আসিবে, এ্র-পটি তত দীর্ঘ সময় পর পর 
বদলাইয়। দেওয়! উচিত। রোগীর মাথ] দিনে তিন চার বার ধোয়াইয়া 
তাহার পর তাহার দেহে শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) অথবা তোয়ালে ম্লান 
(১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। রোগীর জর যদি অত্যন্ত বুদ্ধি 
পায় তবে তাহার পেটে গরম স্বেদ দিয়া এ-একই সময় তাহাকে তিজা 
চাদরের শীতল মোড়ক ( ১৮ ও ২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পাবে। 
অথব1 রোগীকে প্রতিদিন সুদীর্ঘ সময়ের জন্য গল! প্পর্যস্ত লাঁথ টবে 
'চুবাইয়া নাতিশীতোষ্ জলে (৯২০ হইতে ৯৭০) স্নান (১৬ পুঃ) করান 
যাইতে পারে । উদর-ঝেষ্টন-ঝিলীর প্রদাছে ইহা অত্যন্ত উপকারী 3 
কিন্ত এই রোগে কখনও রোগীকে শীতল জলে স্নান করাইতে নাই এবং 
হিপবাথ দিতে নাই । রোগীর থরে যাহাতে “হাঁওয়৷ খেলিতে পারে 
“তাহার ব্যবস্থা করা কতব্য। মূল রোগের চিকিৎসার দিকে বিশেষ 
ভাবে দৃষ্টি দেওয়! আবশ্ক। শয্যায় থাকিয়া রোগীর পূর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ 
করা কতব্য। 


পেরিটনাইটিস্‌ ১৫৭ 


পথ্য--প্রথম ২৪ ঘণ্টা হইতে ৪৮ ঘণ্টার ভিতর রোগীকে নেবুর রস 
সহ প্রচুর জল ব্যতীত আর কিছুই খাইতে দিতে নাই। জলপানই 
এই রোগের অন্যতম প্রধান চিকিৎসা । রোগীর দৈনিক যাহাতে অন্তত 
আড়াই সের প্রন্তাব হয়, ততট1] জল খাওয়ান আবশ্তক। এক দিন 
অথব! ছুই দিন পর প্রথম কেবল চিনি-বর্জিতি কমলা লেবুর রস ও 
জলবালি প্রভৃতি ( জরের পথ্য দ্রষ্টব্য) দেওয়া উচিত। তাহার পর জর 
ও পেটের বেদন! কমিয়া গেলে ধীরে, অতি ধীরে পুরাতন চাউলের 
অন্ন প্রন্থৃতি শক্ত জিনিস দেওয়' চলিবে। 


পঞ্চম অধ্যায় 
ক্ষত রোগ 


(১) 


ঘামাছি " 
| 770৮] 172০৮ ] 


€রাগ-পরিচযক্স- ইহা ঘর্ম-গ্রস্থির প্রদাহ জাতীয় পীড়া বিশেষ । 
অসংখ্য ক্ষুদ্র ক্ুপ্র লাল লাল বরণের আকারে ইহ! আত্মপ্রকাশ করে। 
ইহাতে যে চুলকানি উৎপন্ন হয়, তাহাই অত্যন্ত কষ্ট দিয়া থাকে । 
সাধারণত ঘাঁড় হইতে তলপেট পর্যস্ত বুকের দিকে ও পিঠের দিকে 
ইহার প্রকাশ হয়। কখন কখন ইহার আবির্ভাব অল্প সময়ের ভন্ত হয়, 
আবার কখন কখন বা সমস্ত গ্রীষ্মকাল ভরিয়া একবার আসে, আবার 
অন্তহিত হয়। ইহ] গ্রীষ্মকালের ঝোগ এবং গবমেই ইত বুক্ধি পায়। 
ছোট ছোট ছেলেমেয়ে, মাংসল দেছ লোক এবং যে-সকল লোকের 
অত্যন্ত বেশী ঘামায়, তাহাতেরই সাধারণত ঘামাছি বেশী হয়। 


চিকিশ্সা--প্রথম কয়েক দিন পর্যন্ত সমস্ত রান্তির জন্য তলপেটে 

» মাটির উষ্ণকর পুলঠিস (৯ পৃঃ) নিয়া পেটটি পরিষ্কার করিয়া লওয়া 
আবশ্তাক। তাহার পর স্নানের পুবে সগ্ভ তোল! কাদামাটি সমস্ত গায়ে 
মাথাইয়া তাহ! শুকাইয়। ন্নান করিয়া আসিলেই বনু ক্ষেত্রে ঘামাছি 
আরোগ্য হয়। কোন কোন সময় ছুই তিন দিন মাঁটিমাখা দরকার 
হইয়! থাকে । পেট পরিষ্কার থাকিলে অনেক ময় কেবল গায় মাটি 
মাথিলেই ঘামাছি আরোগ্য হয়। যাহাদের বেশী ঘামাছি হয়, 
তাহাদের সর্বদা! হালকা] বস্ত্র পরিধান, সর্বদ1 শীতল গৃহে অবস্থান, যথাসম্ভব 


পাচড়া ১৫৯ 


দীর্ঘ সময় খালি গায় থাকিয়! গায় বাতাস লাগান, স্নানের পূর্বে কিছুদিন 
পর্যন্ত দশ মিনিট হিপবাথ নিয়! তাহার পর ছুইবেলা স্নান, অনুত্তেজক 
খাগ্ভ আহার এবং কোঁষ্ঠটি বিশেষভাবে পরিষ্কার রাখা কতব্য। ঘাম 


যাহাতে কখণও গায় শুকাইতে না পারে ভাহার দিকে লক্ষ রাখ! 
আবশ্তক | 


(২) 
পীড়া 
| 1601763 | 
0োগ-পরিচয়--খাড় হইতে পায়ের অন্থাল পর্যস্ত এমন স্থান 
নাই, যেখানে পাঁচড1 না হইতে পারে। সাধারণত ইহা! হাত ও 
সান্নের আঙুলের ফাকে, হাত ও পায়, কম্গুইয়ের পিছনে, নিতম্বে এবং 
উরুতে হইয়া থাকে । ছোট ছোট শিশুদের সাধারণত পায়েতেই 
খা হয় বেশী। শিশু ব্যতীত কাহা'বই মাথায় ও মুখে হয় না। 
কারণ- বিশেষ একপ্রকার জীবাণুকে (4১0805৫81১0 ) এই 
রোগের কারণ বলিরা নির্দেশ করা হনব । এই জীবাণুগুলে সম্বন্ধে যণেষ্ট 
গবেষণাও করা হইয়াছে । এই জাবাণুগুলির ভিতর পুরুষ অপেক্ষা 
স্ত্রী জাতীয় জীবাণুগুলিই বেশী ক্ষতিকর। কারণ তাহারা চর্ষের ভিতরু, 
গত” করিয়া চর্মের প্রায় এক চতুর্থ ইঞ্চ নীচে ভিম্ব প্রসব করেঃ 
কিন্ত এই সকল জীবাধুকে সর্বদাই সুস্থ চরের উপর হাটিয়া চলিয়! 
বেড়াইতে দেখা যায়; তথাপি তাহারা দেহের কোন অনিষ্ট করিতে 
পারে না। ইহ! সত্য যে, যাহাদের পাঁচড়া হইয়াছে, তাহাদের সহিত 
মেলামেশা করিলে এই রোগ-জীবাণু এক দেহ হইতে অন্ত দেহে বিস্তার 
লাত করে) কিন্ত যাহাদের দেহে প্রচুর দুষিত পদার্থ থাকার অন্ত পূর্ব 


১৬৩ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিতস৷ 


হইতে পাচড়। হইবার মত অনুকূল অবস্থা থাকে উহা দ্বারা কেবল 
তাহাদেরই পাঁচড়া হয়। পাঁচড়াকে স্থানীয় রোগ বলিয়া! মনে কর! 
ভুল। ইহা সমস্ত দেহেরি রোগ, তাহার বিকাঁশ হয় মাত্র কয়েকট 
ক্ষতে। প্রকৃতি দেহের বিষাক্ত পদার্থ, বিভিন্ন পথে বাহির করিয়' 
দিতে চায়। যখন তাহা চর্মের ভিতর দিয়া বিশেষ এক পদ্ধতিতে বাহির 
করিয়। দেয়, তখন আমর! তাহাকে বলি পাচড়া । 
চিকিওসা- যে-ড্রেন বাড়ি হইতে আবর্জনা বাহির করিয়া দেয়, 
তাহা বন্ধ করা যেমন অপরাধ, যে-দরজা দিয়া প্রকৃতি দেহের বিষ 
বাহির করিয়। দিতে চার, তাহা বন্ধ করাও সেই অপরাধ | যলম প্রভৃতি 
দিয়! পাচড়া আরোগ্য কর! যার পত্য,কিন্ধ তাহাতে রোগ আরোগ্য হয় 
পা। কিছুদিন তাহা চুপ করিয়া থাকে, তাহাব পর অজীর্ঘ, মস্তিক্ষের 
পীড়া! বা অন্ত কঠিন রোগের আকারে আত্মপ্রকাশ করে। সুতরাং 
দেহের যে দূষিত অবস্থা পাঁচড়া উত্পন্ন করে এবং দেহের যে উত্তপ্ত 
অবস্থায় পাড়ার জীবাণু সহজে বৃদ্ধিপ্রাপ্ণ হয় তাহা দূর করাই পাঁচডার 
গর্ব প্রধান চিকিৎস। | এইজন্য তলপেট পপিষার করিয়া লইবার পর 
(৯ পৃঃ) একটি বাম্পক্নান (৩০ পৃঃ) শ্রহণ করিয়। তাহার পর কটিক্নান 
(৯ পৃঃ )৩ পুর্ণন্নান প্রস্থতির দ্বারা দেহটি স্গিদ্ধ করিয়া লইলে অতি 
কঠিন যে পাচড়া তাহা'ও মন্ত্রের মত মিলাইয়া যায়।, কাবণ বাম্পঙ্নান 
॥ দেহকে ক্লেদমুক্ত করে এবং কটিক্নান দেহকে শ্লিপ্ধ করে। কয়েকদিন 
পর্যন্ত রোগীর দিনে ছুইবার কটিন্নান নেওয়া উচিত। রাত্রিতে তলপেটে 
মাটির উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) ব্যবহার করা একান্ত কতব্য | 


পথ্য-ব্রণ চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য ( ১৬৬ পৃঃ )। 


ব্রণ ১৬৬ 


(৩) 
আ্রণ 
[8০1] 

০রোগ-পরিচযপ--রোমের গোড়ায় অল্প কতকটা স্থান প্রদাহযুক্ত 
হইয়া উচু হইয়া উঠিলে তাহাকে ব্রণ বলে। ভারতবর্ষে সাধারণত 
গ্রীষ্মের শেষের দিকে অথুবা1 বর্ধা কালে এই রোগের আবির্ভাব হয়। 
ইহা! কোন সময়ে একটা, কখন কখন এক সঙ্গে অনেকগুলি এবং সমস 
সময় একবার সারিয়া গেলেও আবার ঝাকে ঝাকে আসে। 

কারণ--বিশেষ এক জাতীয় জীবাণু দ্বারা (সাধারণত %71,1০- 
900005 ) দ্বারা যখন দেহের তম্থ আক্রান্ত হয়, তখনই সাধারণত এই 
রোগ হইয়া থাকে ; কিন্ সুস্থ লোকের লোমকুপের ভিতর সর্বদাই এই 
জীবাণুগুলিকে দেখিতে পাওয়। যায়, তথাপি তাহারা কিছু মাত্র ক্ষতি 
করিতে পারে না। যখন দেহের ভিতর রোগজীবাণু বিস্তারের অনুকূল 
অবস্থ! স্থষ্ট হয়, তখনই মাত্র ইহারা দেহের ভিতর বাসা বাধিতে পারে। 
যাহারা দীর্ঘদিন যাব কোষ্ঠবদ্ধতা রোগ অথবা রক্তশূন্যতা রোগে 
ভূগিয়াছে, কিছু দীর্ঘদিন জর প্রভৃতি রোগ ভোগ করিয়া উঠিয়াছে অথব! 
যাহাদের দেহের তন্কগুলির জীবনীশক্তি এবং মোটামুটি ভাবে দেহের 
রোগ প্রতিরোধ ক্ষমতাই (£93150008% 0০৯০) ক্ষীণ হইয়া পড়িয়াছে, 
তাহাদেরই লাধারণত ব্রণ হইয়া থাকে ) অর্থাৎ পৃবে দেহ দূষিত পদার্থ, 
দ্বারা ভারাক্রান্ত হয় এবং তাহার প্রত্যক্ষ অথবা! পরোক্ষ ফলম্বরূপে দেহের 
রোগ প্রতিরোধ ক্ষমতা কমিয়! যায়, তাহার পর ব্রণের উদগম হয়। 
ব্রণগুলি সময় সময় বেদনাদায়ক হইয়া থাকে, কিন্তু ইহাদিগকে শক্ত 
বলিয়। মনে কর! উচিত নয়। ব্রণের জীবাণুগুলি সর্বদ1 প্রস্তুত হইয়াই 
থাকে, যখনই দেহ হইতে দুষিত পদার্থ বাহির হইয়া ষাওয়ারই আবশ্তক 


হয়, তখন এই জীবাণুগুলি ব্রণ উৎপণ্ন করিয! প্রক্কতিকে দেহ পরিষ্কারে 
৯১ 


১৬২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


সাহাধ্য করে মাত্র। সকল জীবাণুর পক্ষেই এই কথা । যখন দেছে 
যথেষ্ট দূষিত পদার্থের সঞ্চয় হয়, তখন বিভিন্ন জীবাণু দেছের ভিতর 
বিস্তার লাভ করিয়া বিভিন্ন ভাবে প্রকৃতিকে গৃহ পরিষ্কার করিতে 
সাহায্য করে। যতক্ষণ ময়লা থাকে, ততক্ষণ তাহার ভিতর জীবাণু 
থাকে, ময়ল! সরাইয়া দাও, জীবাণুও নষ্ট হইবে। ইহাই প্রাকৃতিক 
চিকিৎসা । একটা ব্রণকে ওষধ দ্বারা বসাইয়! দেওয়া যাইতে পারে, 
কিন্তু তাহাতে রোগের মূল কারণ নঞ& হয় না। স্থানীয় চিকিৎসার সঙ্গে 
সঙ্গে দেহের চিকিংস। করাই ব্রণের প্ররূত চিকিৎগ। (বিস্তৃত আলোচনার 
জন্য প্রদাহ চিকিৎস! দ্রষ্টব্য )। 

লক্ষণ-লোমকুপের চারিদিকে লাল ও উচু হইয়া সাধারণত ব্রণ 
উঠে। প্রথম অবস্থায় এঁ-স্থানে একটা প্রবল উত্তেজন। (17198600) ও 
চুলকানি আরম্ভ হয় এবং কয়েক দিন পর্যন্ত ইহা ক্রমশ বাড়িতে থাকে। 
একটা ক্ষুদ্র মটর দানা হইতে একট! মুরগীর ডিযের মত ইহা বড় হয়। 
বদি ব্রণের উপর না টুলকান হয়, তাহ! হইলে সাধারণত ব্রণ অত্যন্ত 
বেদনাধুক্ত হয় না। সময় সনয় দুই তিন দিন পর স্ফীতি ধীরে ধীরে 
কমিয়া আসে এবং ব্রণ বপিবা যায় অর্থাৎ রোগজীবাণু দেহের ভিতর 
বাস! বাধিবার পূর্বে ই দেহের শ্বেতকণিকাগুলি উহ! ধ্বংস করিয়া দেহের 
অন্তপথে বাহির করিয়। দেয়; কিন্তু অধিকাংশ অবস্থায় ব্রণের মাথাটি 
সত্বর সাদ! হইয়া আসে । চার পাঁচ দিন পর ইহ! ফাটিয়া যায় এবং 
ইহার ভিতর হইতে সিপটি বা মজ্জার মত একট৷ জিনিস রক্ত, পুয 
ও ধ্বংসপ্রাপ্ত তন্তর সহিত বাহির হুইয়া আসে এবং তাহার পর 
তিন চার দিনের মধ্যেই ক্ষত শুকাইয়া যায়। 

চিকিওসা যদি ব্রণ ছুই একট! মাত্র হয়, তাহ হইলে তাহার 
উপর দিনে ছুই তিন বার দশ মিনিটের অন্ত গরম স্মেদ দিয়! তাহার অব্যব- 
হিত পরই ছুই তিন ঘণ্টার জন্য উঞ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়। 


ব্রণ ১৬৩ 


গরম হওয়] মাত্র পরিবতন করিয়। দিলে মন্ত্রের মত ব্রণ আরোগ্য হয়। 
সকল ব্রণেবি প্রথম অবস্থায় রোগী যতট1 সহা করিতে পারে ততটা গরম 
স্বেদ ব্রণের উপর দেওয়া! আবশ্তুক। তাহাতে ষে কেবল বেদনাই কমে 
তাহা ণয়, উহাতে তন্তগুলির কার্ধকারিত! (৮1916 ) এরূপ বুদ্ধি 
পায় এবং এ-স্থানে রক্তের এরূপ চলাচল হয় যে, প্ররুতি অন্ত পথে 
রোগ বিষ বাহির করিয়া দিতে সক্ষম হয় । এ-জন্য ব্রণের প্রথম অবস্থায় 
তাহার উপর অতুযুষ্ণ গরম স্বেদ দিলে প্রকৃতিকে আর ব্রণের ভিতর দিয়! 
রোগবিষ বাহির করিয়া দিবার আবশ্তক হয় না এবং ব্রণ কিছুই না 
হইবার মত হইয়া আপনি সারিয়া যায়। 

স্বেদের অব্যবহিত পর যে উঞ্চকর পটি ব্রণের উপর প্রয়োগ করিতে 
হয়, উই এত বড় হওয়া আবশ্তক যেণ ত্রণের বাহিরেরও অনেকটা 
স্থান আবৃত করিতে পারে এবং উহা খুব পুরু হওয়াও প্রয়োজন । এর 
পটি বা পুলটিশ ৫ হইতে ৩* মি'নট অন্তর অন্তর পরিবর্তন করিয়া দেওয়া 
আবশ্কক। বেদনা! যত বেশী হইবে তত বেশী শীতল জলে নেকড়। 
ডুবাইয়া তত বেশী বার নেকডা পরিবত্ন করিয়া দেওয়া উচিত। 
ভিজ| নেকড়। প্রক্নোগের পরও বেদন] হইলে বুঝিতে হইবে, পটি আরও 
শীতল হওয়া আবশ্তক। তখন ব্রণের উপর শীতল কাদাষাটি ফ্লানেলে 
ঢাকিয়! প্রয়োগ করিলে মন্ত্রের মত ব্রণের জ্বাল। ও যন্ত্রণা অন্তহিত হয়। 
এই ভাবে স্বেদে ও পটি প্রয়োগ করিতে করিতে বেদনা ষত কমিয়শি 
আসিবে, অপেক্ষাকৃত তত দীর্ঘ সময় পর পর দ্বেদ দিতে হইবে এবং 
তত বেশী সময় পর পর পটি পরিবত্ন করিতে হইবে । এই ভাবে 
স্বেদের পর পটি অনবরত চালাইলে ব্রণ কখনও খুব বড় কিখারাপ 
হইতে পারে না। ব্রণের উপর সমস্ত রাত্রির জন্য বড় করিয়া কাদা- 
মাটির উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) বীধিয়! রাখা কতব্য। ব্রণ ফাটিবাব্ু 
হইলে তাহাতেই আপনি ফাটিয়া যাইবে। 


১৬৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


ষখন ব্রণের ভিতর পৃ গঠিত হুইতে থাকে, তখন ব্রণের উপর 
কোন অবস্থাতেই অত্যুঞ্ণ স্বেদ দিতে নাই। ্র-অবস্থায় অত্যু্ স্বেদ 
দিলে ব্রণ দ্রুত পাকিয়া উঠে এবং ব্রণে অত্যধিক পৃযোৎপত্তি হয়। 
এই জন্য এ্র-সময় এবং ফাটিয়া যাইবার' পর ব্রণের উপর খুব মৃদু স্বেদ 
দেওয়া আবশ্তক | যখন ব্রণে পুষ সঞ্চারের অবস্থা হয়ঃ তখন ব্রণের উপর 
« মিনিট গরম ম্বেদ এবং ৫ মিনিট শীতল পি এই ভাবে অর্ধ ঘণ্টার জন্য 
দিনে তিন চার বার একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। 
শ্বেদ'অথবা জলপটি অপেক্ষা এই অবস্থায় তাহাতেই বেশী ফল হয়। 

ব্রণ ফাঁটিয়া যাইবার পর দিনে ছুইবার অল্প স্বেদ দিয়া কাদা- 
মাটির শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃঃ ) অথব! শীতল পটি (৮৫ পুঃ) বার বার 
পরিবতর্ন করিয়া সর্বদার জন্য ক্ষতের উপর দেওয়। আবম্তক। শীতল 
মাটি অথবা কাদা মাটি সর্বদ! ভিজ! অবস্থায় রাখা প্রয়োজন। 
ব্রণ ফাটিবার পর তাহাতে কাদ! মাটি প্রয়োগ করিতে হইলে এঁ-মাটি, 
মাটির নূতন পরিষ্কার হাঁডিতে একখণ্ট1 ফুটাইয়৷ লইয়া! শীহল করিয়? 
প্রয়োগ করা কর্তব্য । উহা ক্ষতের ভিতর হইতে পৃয প্রহ্থতি 
দুষিত জিনিস টানিম্না আনে এবং তাহাতে অল্প সময়েই নির্দোষ ভাবে 
ঘা শুকাইয়া যায়। প্ররুতপক্ষে ব্রণের বেদণা কম|ইতে এবং ক্ষতের 
পৃধ টানিয়া নিতে বানুকাবছুল কাদামাটির পুলটিসের মত এমন আর 
কিছুই নাই। ষদি কাদামাটি প্রচয়ীগ করিচেত কাহারও 
আপত্তি থাক, তঢব মাটির পরিবঢত” পরিক্ষার 
ভুল। সিত্তু অবস্থায় প্রচয়াগ করা যায়? তাহাঢিতও 
প্রায় সমালই ফল হইয়া থাক । কাদামাটির বদঢেল 
সকল অবস্থাতেই এইভ্ডাঢ্ব ভিজ ভুলা প্রচয়্াগ 
করা যাইতেত পাঢের ! ক্ষতটি দিনে ছুইবার অন্তত একবার জল 
দিক্সা ধুইয়া ভাল করিয়া পরিক্ষার করিয়া দেওয়া কর্তব্য। 


ব্রণ ১৬৫ 


যদি এক সঙ্গে অনেকগুলি ব্রণ উঠে কি ব্রণ খারাপ জাতীয় হয়, 
তাহ! হইলে তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়া (৯পৃঃ) রোগীকে 
অবিলম্বে একটি বাম্প ন্নান (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ কর আবশ্তক। ব্রণ 
প্রভৃতি উদগমযুক্ত রোগে রোগীকে কখনও ভিজা চাদরের মোড়ক 
প্রয়োগ করিতে নাই। বরং তাহাকে একট। উষ্ণ পাদ স্নান ( ১২ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা যাইতে পাকেে। শ্র-সময় ব্রণের উপর পুরু করিয়া একটি 
শীতল পটি (৮৫ পৃঃ) রাখা আবশ্তক । | 

রোগীর পেটটি বিশেষ ভাবে পরিষ্কার রাখা কর্তব্য । এই জন্য ছুই 
বেলা কটিক্কান (৯ পৃঃ) করাইয়া সমস্ত রাব্রিব জন্য আবশ্কামন্থ্যায়ী 
হলপেটের উষ্ণকর পটি ( ২৭ পুঃ) অথবা কাদামাটির উষ্ণকর পুলটিস 
(৯ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। কটিক্নান প্রয়োগের পর রোগীর মাথা 
ধোয়াইয়। সমস্ত শরীর মোছাইয়া দেওয়। কর্তব্য । রোগীর প্রতিদিন 
দার্ঘ সময়ের জন্ত নাতিশীতোষ্চ জলে ম্নান, অথব! তোয়ালে ন্নান 
(১৭ পুঃ) গ্রহণ কর। কর্তব্য । শাতিশীতোষ্ জলে স্নান ব্রণ রোগীর 
পক্ষে অত্যন্ত হিতকর। তাহাতে কখনও রক্তদুষ্টি (56061092018 ) 
'মাসিতে পারে না। 

ব্রণ চিকিৎসা সম্বন্ধে কতগুলি অতি কুব্যবস্থা প্রচলিত আছে। 
তাহার ভিতর ছুরি চালাইবার রীতিই প্রধান। যে-কোন অবস্থাতেই 
ব্রণের উপর অস্ত্র করিলে ব্রণের পরমায়ু দীর্ঘতর হয় (1,009 
৯111170005, দা. 0,-111002 015100165 ১0 0062) 179900606) 
72. 210)। আর একটি কুপ্রথা ময়দ। প্রভৃতির পুলটিস প্রয়োগ । 
অনবরত পুলটিস প্রয়োগ করিতে করিতে প্র-স্থানের রোগ প্রতিরোধ 
ক্ষমতা কমিয়া যায় এবং তাহার ফলে মূল ব্রণটিকে কেন্দ্র করিয়া আরও 
কয়টি ব্রণের উদগম হয়) কিন্তু সর্বাপেক্ষা! অধিক প্রচলিত বর্বরতা ব্রণ 
টিপিয়া তাহ! হইতে পুষ বাহির করা। ব্রণের উপর চাপ দেওয়া! 


১৬৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


যেমন বেদনাদায়ক, তেমনি অনিষ্টকর। ব্রণের উপর চাপ দিলে 
ইহার চারিদিকের তন্তগুলি ধ্বংস হইয়া যায়, অন্তত ইহাদের রোগ 
প্রতিরোধ ক্ষমতা সম্পূর্ণ ধংস হয় এবং ব্রণের বিষ ও জীবাণুগুলি 
প্রতিদ্বন্দীহীন ক্ষেত্র পাইয়া তাহার ভিতর দ্রুত বিস্তার লাভ করে। 
ব্রণে অস্ত্র করিলেও ঠিক এইরূপ ক্ষতি হয় (17010, 7১, 217 )। 

ব্রণের ক্ষত কখনও জোর করিয়া দ্রুত *আরোগ্য করিতে নাই। 
কারণ প্রকৃতি ব্রণের ভিতর দিয়! যে-বিষ বাহির করিয়৷ দিতে চায়, 
ব্রণের ক্ষতমুখ বন্ধ করিয়া দিলে, প্ররুতির সেই নরদমাই বন্ধ করিয়া 
দেওয়া! হয়। যখন চেষ্টা করিয়াও ক্ষত আরোগ্য করা যায় না এবং 
দীর্ঘ দিন ক্ষত চলিতে থাকে, তখন বুঝিতে হুইবে, রোগীর দেহে যথেষ্ট 
দুযিত পদার্থের সঞ্চয় আছে । তখন অবিলম্বে রোগীকে একটি বাম্প 
স্নান ( ৩৩ পৃঃ ) অথব! উষ্ণ পাদ স্নান (১২ পৃ) প্রয়োগ করা কর্তব্য। 
যদি হঠাৎ কখনও বণ বসিয়া যায়, তাহা হইলে তাহার পরই রোগীকে 
একটি ঘর্মজনজক ন্নান প্রয়োগ করা উচিত। তাহা হইলে ব্রণ বসিয়া 
যাওয়ার জন্ত কোন অনিষ্ট হইতে পারে না। 

পথট- প্রথম দিন সম্পূর্ণ ভাবে উপবাস দিয়া কেবল নেবুর রস সহ 
প্রচুর জল গান করা কর্তব্য । ব্রণ বদি অত্যন্ত খারাপ জাতীয় হয়, তবে 
ছুই দ্রিন উপবাস দিয়া থাকাই উচিত। তাহ! হইলে ব্রণ কিছুতেই 
হের করিতে পারে নাঃ কিন্তু নেবুর রদ সহ প্রচুর জলপান করা 
আবশ্তঠক। তাহাতে জলের সহিত যথেষ্ট বিষ দেহ হইতে বাহির 
হইয়া যায় । জর থাকিতে রোগীর জ্বরের পথ্যই গ্রহণ করা কতব্য। 
জ্বর কমিয়া গেলে রোগীকে দিনে পুরাতন চাউলের মিহি অন্ন এবং 
রাত্রে ধাতায় ভাঙ। আটার রুটি দেওয়া উচিত। মুগ বা মস্থরের ডাল' 
এবং কাচাকলা, মোচা, মানকটু, ডুমুর ও পটল প্রস্থৃতির ঘ্বতপক তরকারি 
ব্রথ রোগীর পক্ষে প্রশস্ত |' . ক্ষত যখন আরোগ্যের পথে যাইবে তখন 


মাটীর ব্রণ ১৬৭ 


কাচাকলা, লাউ, গাজর প্রভৃতি তরকারি উত্তমরূপে একত্র সিদ্ধ করিয়া 
এবং উত্তমরূপে চটকাইয়া লইয়া তাহাতে দুগ্ধ ও গব্যদ্বত ব! টাটকা! 
মাখন দিয়া গলাতাত, চিড় বাঁ খৈয়ের মণ্ডের সহিত রোগীকে খাইতে 
দিলে রোগীর বিশেষ উপকার হয় । মাছ, মাঁংস, ডিম্ব, পিয়াজ, রস্তন, 
গরম মসলা প্রতি সনপ্রকার উত্তেজক খাগ্ঠ, চিনি, অতিরিক্ত লবন ও 
তামাক কিছুদিনের জন্য বর্জন করা কতব্য। 

সাধারণ নিচর্দশশ-_বিশেষ ভাবে রোগীর বিশ্রাম গ্রহণ করা 
আবশ্তক। ব্রণ সম্পূর্ণ আরোগ্য না হইতে হঠাৎ অত্যধিক পরিশ্রম 
করিলে রোগ অত্যন্ত ভয়ঙ্কর হইয়া উঠিতে পারে। প্রদাহ চিকিৎসা 
দরষ্টদ্য 


(৪8) 
সাড়ীর ক্রণ 
| (007-১01]] 
রোগ-পরিচক--এই ক্ফোটকটি আকারে ক্ষুদ্র, কিন্তু যন্ত্রণায় ইহা 
খুব বড় ফোড়া হইতেও বেশী। দন্ত গহ্বরে ইহার উৎপস্তি হয় এবং 
ইহা মাট়ীর মধ্য দিয়া ফাটিয়া পড়ে । দন্তযূলে যে-সকল স্ায়ু মরিয়া 
ষায় এবং দস্তের *যে-মজ্জা পচিয়া উঠে তাহাই স্বাভাবিক ভাবে বাহির 
হইয়া যাইতে না পারিলে প্রকৃতি ব্রণ উৎপন্ন করিয়া তাহা বাহিক” 
করিয়। দেয় । সময় সময় বিনষ্ট দত্তের উত্তেজনাতেও (10769700 ) 
এই ব্রণ উৎপন্ন হয় । 
লক্ষণ - প্রথমেই দাতে বেদনা হয় এবং ক্রমশ বৃদ্ধিপ্রাপ্ত অবস্থায় 
চার পাঁচ দিন থাকে। তাহার পর আক্রান্ত দস্তের সন্নিকটস্থ মাটী 
ফুলিয়! উঠে এবং কয় দ্রিন পরে ফাটিস! যায়। ষদি উহ1 ফেলিয়া রাখা 
যায়, তবে ফাটিতে অনেক দিন বিলম্ব হইতে পারে। 


১৬৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস৷ 


চিকিৎসা- প্রথম অবস্থায় ১* মিনিটের জন্ত মুখে বাম্প লইয়। 
( ৯৩ পৃঃ) পরক্ষণে শীতল জল দ্বারা এক!ুমিনিট কুল্লি করিয়া ফেলিতে 
হয়। এইরূপ দিনে ছুইবার করা আবশ্তক। আংশিক বাম্পন্নান 
লওয়ার ছুই ঘণ্টা! পর আক্রান্ত দস্তের দ্রকে গালের উপর ১০ মিনিট 
স্বেদ দিয়া তাহার ঠিক পরেই অধ” ঘণ্টা হইতে এক ঘণ্টা পর্যস্ত 
খুব শীতল নেকড়ার উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া বার বার 
পরিবত ন করিয়া দেওয়] উচিত। ইহাও দিনে দুইবার কর! প্রয়োজন। 
ইহ 'ব্যতীত দিনে ছুইবার মিনিট পাঁচেক গরম জলে কুল্লি করিয়া 
তাহার পর ১* মিনিট কাল শীতল জলে কুল্লি করা কতব্য। সমস্ত 
রাত্রি আক্রান্ত স্থানে গালের উপর ভিজা নেকডার পুরু উষ্ণকর পটি 
(২১ পৃঃ) অথব। কাদামাটির উষ্ণজকর পটি (৯ পৃঃ) বাধিয়] রাখ। 
উচিত । প্রথম অবস্থায় যখন দত্তে খুব বেদন] বুদ্ধি পায়, তখন সুদীর্ঘ 
সময়ের জন্য মুখে থুব শীতল জল অথবা বরফ জল রাখা আবশ্তক। জল 
গরম হুইয়া উঠিলেই পরিবতণ্ন করিয়া নূতন জল গ্রহণ কর! কতব্য। 
পেটটি বিশেষ ভাবে পরিষ্কার রাখা প্রয়োজন (১০ পূঃ)। স্নানের 
পূর্বে ১* মিনিটর জন্ত কটি শান (৯ পৃঃ) বিশেষ ভাবে উপকারী । 
অন্ত সমন কিছুই ব্রণ চিকিৎসার মত। 


(৫) 
নাসিকার ব্রণ 
| 801] ০? 00০ 089] 


কোন কোন লোকের নাসিকার ভিতর প্রায়ই ব্রণের উদ্‌গম হয়। 
তাহা একবার ফাটিয়া! যাগ্স এবং আবার নুতন করিয়া জন্মে। ইহ] 
অত্যন্ত কষ্ট দিয়া থাকে । 


আগ্রনি ও কর্ণ ব্রণ ১৬৯ 


চিক্ষিওসাপাঁচ মিনিট করিয়া! দিনে ছুই তিন বার গরম স্বেদ 
দিয়া তাহার অব্যবহিত পরই অর্ধঘণ্টার জন্য উষ্ণকর পুরু পটি (২১ 
পৃঃ) গরম হওয়া মাত্র বার বার পরিবত'ন করিয়া প্রয়োগ করিলে ইহা! 
মন্ত্রের মত আরোগ্য হয়। অন্তান্ঠ সমস্তই ব্রণ চিকিৎসার অনুরূপ | 


(৬) 


আঞ্জনি 
] ১৮১০ ] 
€রাগ-পর্রিচক়-নেত্র পল্পবের কিনাবায় যে ক্ষুদ্র ক্ষোটক হয়, 
তাহাকে আঞ্জনি বলে। প্রথম নেব্রপল্নবের উপর ইহ! একটি লাল 
চিক্তের মত প্রকাশ পায় । তাহার পর ইহা বেদনাধুক্ত হয়। আঞ্জনি 
একটু খারাপ হইলে সমস্ত নেত্রপন্থুবটি ফুলিয়া উঠে। যখন ইহু1 ফাটিয়! 
যায়, তখন বেদনা! কষে । 
কারণ-_-আঞ্জনিকে সাধারণ একটি স্ফোটক বলিয়৷ বিবেচন। করা! 
সঙ্গত নয়। শরীর খারাপ হইলেই কেবল ইহ! প্রকাশ পায়। মনে 
রাখিতে হইবে, দেহের তুচ্ছতম রোগটিও স্থানীয় (10৫91 ) নয়, সমস্ত 
রোগই সর্বদেহের, ( 007080101/1008,] ) | 
চিকিৎসী-_-নাসিকার ব্রণের যত। 


(৭) 
কণ্ কত্রণ 
[ 8011 70 005 9 ] 


তরাগ-পর্রিচক্প--ব্রণ হইবার পর কানের ভিতর তাকাইলে 
ব্রণের ফুলা অংশ ও ইহার চতুদিকস্থ রক্তবণ স্থান দেখা যায়। এই 


১৭০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


ব্রণ অত্যন্ত বেদনা! দায়ক | সময় সময় কর্ণবণের জন্য চিবান পর্যন্ত 
কঠিন হয় এবং বাহির হইতেও কান ছু'ইলে বেদনা করে। সাধারণত 
ইহা! তিন চার দ্রিন থাকে । তাহার পর ফোড়া ফাটিয়। যায়। তখন 
বেদনা আপনি কমে; কিন্ত ইহার পরও ছুই এক সপ্তাহ পর্যস্ত পৃ 
বাহির হইতে থাকে । কোন কোন সময় আরও বেশী সময় পর্যস্ত বাহির 
হয়। এই অবস্থায় দীর্ঘ দিন রোগ ফেলিয়। ব্লাখিলে রোগীর বধিরতা 
আসিতে পারে। 

চিকিএ্সা- প্রথমেই কানের উপর ও পার্খে দিনে ১* মিনিটের 
জন্য তিন চার বার স্বেদ দিয়া তাহার পরই ভিক্তা নেকড়ার উষ্ণকর 
পুরু পটি (২১ পুঃ) কানের চারিদিকে গরম হওয়। মাত্র বার বাঁর 
পরিবতন করিয়া প্রয়োগ করিতে হয় । প্রবল বেদনার সময় ইহা 
বিশেষ শীতল হওয়া আবশ্বীক। স্বেদ দেওয়ার পব কানের ছিদ্রের 
ভিতর তুল! দিয়া কানের চারিদিকে যদি বেশী করিয়। কাদা যাটি 
আবুত অবস্থার বাধিয়] দিয়! বার বার পরিবত্ন করিয়া দেওয়া যাঁয়। 
তাহা হইলে বিশেষ উপকার হয় অর্থাৎ প্রদাহ মাত্রেই সর্বদ1 প্রদাহের 
স্কানে উষ্ণকর পুরু পটি (২১ পু) দিয়া মাঝে যাবে গরম দেওয়া আবশ্যক | 
তাহাই সর্বপ্রকার প্রদাহের প্রধান চিকিৎসা । রাক্রিতে কানের চাঁরি 
দিকে মাটি দিয়া তাহার উপর ফ্লানেল দিয়া বাধিয়া 'দেওয়া কতব্য। 
চিকিৎসার প্রথমে সর্বদাই তলপেটটি পরিষ্কার করিয়৷ লওয়! আবশ্তক | 
রোগীকে প্রত্যেক দিন নিয়মিত ভাবে কটিন্নান (৯ পৃঃ) ও পুর্ণ স্নান 
করান কতব্য। ব্রণ ফাটিয়া গেলে দিনে ছুইবার কান ধুইয়৷ ফেলা 
উচিত; কিন্তু বিশেষ সাবধানতা অবলম্বন করা আবশ্তক, জল 
যেন কানে আটকাইয়া না থাকে। এই জন্য তুল! দিয়া সতর্কতার 
সহিত জল মুছিয়া আনা কতব্য। পথ্য ও অন্ধ সব কিছুই ব্রণ চিকিৎসার 
অআন্রূপ | 


আতুলহার। ১৭৬. 


মধ্যকর্ণের প্রদাহের (]0190090100 01 006 0010010 ০৪: ) চিকিত- 
সাও ইহাই | 


৮] 
'আগঙুলহারা। 
[ 17610 ] 


৫ 


লক্ষণ-কোন একটি আঙলের স্থান নিশেষে প্রথম বেদনা 'বোধ 
ভইতে থাকে এবং বেদনা ক্রমশ বৃদ্ধি পায়। বেদনা কোন কোন 
ক্ষেত্রে এত বৃদ্ধি পায় যে, রোগী রাকরে মাত্রই দৃূমাইতে পারে না এবং 
বেদনার যদ্বপার ছটফট করে। পবে বেদনার স্থানে একট! লাল 
বিন্দুর নত বাহির হয় এবং শেষে তাহা! বড ক্ষত উৎপন্ন করে। 
চিকি্সািনে তিন চাব বার ৫ হইতে ১০ মিনিটের জন্য 
ব গরম স্বেদ দিয়] মধ্যবর্তী সমঘে আউ,লটি অথবা প্রয়োজন হইলে 
হাতের কতকট। শীতল জলে ভূবাইয়া রাখিলেই অধিকাংশ সময় বের্দন] 
দিয়: যায় । জল অত্যন্ত শীতল হওয়া! আবশ্যক | এজন্য বৰফ জল 
ব্যবহীব কধ। যাইতে পারে । যদি দীর্ঘ সময়ের জন্য হাত জলে 
ডউুধাইয়া রাখা অসম্ভব হয়, তাহ] হইলে খুব শীতল জলের নেকড়া! সব 
ভিজা অবস্থায় রাখিয়া! আবৃত শবস্থাধ আঙ্লে জড়াইয়া রাখিলেও 
চলে। সমস্ত রাত্রির জন্য অঙ্ুলটি অনেকটা কাদা মাটি দিয়া বীধিয়! 
রাখা আবশ্তক। যদি আঙ্)লে পৃ সঞ্চারের অবস্থা! হয়ঃ তাহা হইলে 
আক্রান্ত স্থানের উপর ৫ মিনিট গরম শ্বেদ এবং ৫ মিনিট শীতল পরি 
এই ভাবে অধ” ঘণ্টার জন্য দিনে তিন চার বার একান্্র পটি 
(৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিভ। যদি আঙলটি পাঁকিয়া! উঠে তবে একটা 


বিশুদ্ধ সুচ দ্বারা ছোট একটি মুখ করিয়া দেওয়া বাইতে পারে। কারঞ্ণ 


১৭২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


আঙুলের চাম এত পুরু যে, তাহ সহজে ফাটিতে চায় না । ইহা! ফাটিস্া 
যাইবার পরও ঠাণ্ডা কর! সিদ্ধ কাদা মাটি অথবা শীতল জলে ভিজান 
উষ্ণকর পটি ক্ষতের উপর প্রয়োগ কর! কতব্য এবং মাঝে মাঝে কয়েক 
বার মৃছ স্বেদ দেওয়া উচিত। ইহাঁতেই ক্ষত ও বেদনা আরোগ্য লাভ 
করে। এই সঙ্গে রোগীর ছুই বেল! কটি স্নান (৯ পৃঃ) গ্রহণ করা উচিত 
এবং প্রতিদিন স্নান করা কতব্য। ঘ! যদ্দি সহজে ন সারে তাহ! 
হইলে ঝোগীকে এক বা একাধিক বার ঘর্ম নান প্রয়োগ করা যাইতে 
পারে'। পথ্য প্রভৃতি অন্তান্ত সমস্তই ব্রণ চিকিৎসার অনুরূপ । 


(৯) 
০ফাড়া। 
[| .$09০29৪ ) 

(রোগ-পরিচয়--দেহের কোন স্থানে পৃয উৎপন্ন হইলে কোন 
কোন অবস্থায় তাহাকে ফোড়া বলে । 

কারণ--কেবল যে জীবাণু হইতেই ফোড়া উৎপন্ন হয়, তাহা! নয়, 
যে কারণে দৈহিক তন্তর ভিতর উত্তেজনার (10165000র ) স্থষ্টি হয়, 
তাহাতেই ফোড়া হইতে পারে । এইভাবে বহু সমম্ম বন্দুকের গুলিতে 
"অথবা এমোনিয়! প্রভৃতি চর্মের নীচে ভরিয়া দিলে তাহাতে ফোড়। 
উৎপন্ন হয়। অন্যান্য বিষয়ের জন্য প্রদাহ চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য । 

লক্ষণ- ফোড়া! গঠিত হইবার পূর্বে প্র-স্থান বেদনাধুক্ত, লাল, 
শক্ত; উত্তপ্ত ও স্ফীত হয়। পুয জন্মিবার সঙ্গে সঙ্গে বেদনা ক্রমশ 
বৃদ্ধি পাইতে থাকে । ফোড়ার চারিদিকে চামড়া ধীরে ধীরে পাতলা 
হুইয়া আসে, মধ্যের মাংসও ক্রমশ নরম হয় এবং বেদন! প্রবলভাবে 
ঘৃদ্ধি পাইবার সঙ্গে সঙ্গে ফোড়া পাকিয়! উঠে এবং সর্বশেষে ফাটিয়া 
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যায়। প্রথম হরিদ্রাবর্ণ অনেকগুলি পৃ বাছির হয় এবং তাহার পর প্র- 
গতর্সঞ্কুচিত হইয়া আসে। যদি ফোড়া হইতে জল জল রেদ অথবা 
সবুজ বর্ণ পুয বাহির হয়, তবে অত্যন্ত ভয়ের কথা বুঝিতে হয়। 
ধ-ফোড়া আরোগ্য হইতে অত্যন্ত সময় লাগে। সময় সময় ফোডার 
সহিত ১০২* পর্যস্ত জর হয়) তাহার সঙ্গে কোষ্ঠবদ্ধতা, ছুর্গন্ধ নিশ্বাস, 
লেপাবুত জিহ্বা! এবং মাথা*ধর1, অনিদ্রা, ক্ষুধামান্থ্য ও অস্থিরতা প্রভৃতি 
বত'মান থাকে । ্‌ 

চিকিত্সা চিকিৎসা ও পথা প্রভৃতি ব্রণের অনুরূপ! জ্বর 
যেমন উপবাসে কমে, তেমনি ফোড়া'ও অনেক সময় কেবল উপবাসেই 
আরোগ্য হয়। ফোড়া যদি তয়ঙ্কর আকারের হয় তবে ছুইদ্দিন কেবল 
নবুর রস সহ জল পান করিয়া উপবাস করিতে পারিলে অনেক 
বিপদ হইতে রক্ষ। পাওয়া যায়। 


(১০) 


যকৃতের ০ফাড়। 
[ 14152] 41090938 | 


০রাগ-পৰিচয়-মানব দেহের এমন অঙ্গ নাই যেখানে ফোড়া 
না হইতে পারে। যখন ইহা চর্মের সন্ধ্রিকটে উৎপন্ন হয় এবং উহার বিষের 
' বোঝা চর্ম ফাটাইয়া৷ বাহির করিয়া! দিতে চায়, তখন তাহাকে 'বাহ্িক 
ফোড়া” (6800091] 9930988) বলে । আর বখন ইহা৷ লিভার, ফুসফুস, 
কিডনি প্রভৃতি দেহের আভ্যন্তরীণ যন্ত্রে প্রকাশ পাপ, তখন তাহাকে 
“আত্যন্তরীণ ফোড়া” (20667781 81১3993) বলে। লিভারে যখন ফোড়া 
উৎপন্ন হয়, তখন তাহাকে ষরুতের ফোঁড়া! বল! হই থাকে । 


১৭৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


কারণ-_-যখন দেহে যথেষ্ট পরিমাণ জীবনীশক্তি থাকে? তখন প্রকৃতি 
দেহের সঞ্চিত বিষ ফোড়া অথব ব্রণের আকারে চর্ম ভেদ করিয়। দেহের 
বাহির করিয়! দেয়, কিন্তু জীবনীশক্তি যখন ক্ষীণ হইয়! আসে এবং ভিতরের 
বিষকে ফোডার আকারে বাহিরে ঠেলিয়৷ দিতে অক্ষম হয়, তখন সেই 
নির্শব অবস্থায় দেহের অভ্যন্তরেই, হয় লিভার, ন] হয় কিডনি, না হয় 
ফুসফুসে ফোড়া! উৎপন্ন করে এবং দুর্বল রোগী (যমন শযাতেই মলমূত্র ত্যাগ 
করে, তেমনি "অবস্থার প্রকৃতি দেহের ভিতরে ফোড়া ফাটাইয়! দেয়। 
বহু সময়েই আমাশম় হইতে লিভারের ফোড়া উৎপন্ন হয়; কিন্ত দেহের 
অবস্থা যদি অত্যন্ত খারাপ না হয়, তবে কোন অবস্থাতেই আভ্যন্তরীণ 
যন্ত্রে ফোড়া উৎপন্ন হইতে পারে না। কারণ দেহের বিষ বাহিরে ঠেলিয়া 
বাহির করিয়া দিবার জন্যই প্রকৃতি ব্যস্ত; ভিতরে যে ফোড়া হর, তাহা 
স্বাভাবিক অবস্থা নয়, তাহা বিপরীত অনস্থ। | 

লক্ষণ _ প্রথম রোগী পিতারের স্থানে একট ভার বোধ করে। 
তাহার পর লিভারে একট! প্রবন বেদনা আরম্ভ হন । সময় সময় রোগীর 
কাস থাকে । তাহাতে তাহার বেদনা আরও বৃদ্ধি পাম । শ্ীঘ্ইই রোগী 
জ্বর জর বোধ করিতে থাকে এবং সন্ধ্যার দিকে তাহার উত্তাপ বৃদ্ধি পান্ু। 
রোগীর মাংস দ্রুত শুকাইনা আসে এবং দেহের বর্ণ হলদে হইয়! বায়। 
সন্ধা। বেল! দেহের উত্তাপ ১০২৭ উঠে এবং ভোরে স্বাভাবিক অপেক্ষাও 
'নাবিয়। বায় ? কিন্ত দেহের উত্তাপ কতকটা সবিরাম জরের (17767 
30016690% £৪%০]র) মত হয়। কখনো জর থাকে না, আবার জ্বর ১০৩০ 
পর্যন্ত উঠে। এই এন্ ইহাকে ম্যালেরিয়া বলিক্না ভুল কর] হয়। রোগীর 
ঘর্ম বৃদ্ধি পায়, বিশেষত রোগী নিদ্রার সময় ঘামে ভিজিয়া যায়। লিভারের 
আকার অত্যন্ত বুদ্ধি পায়, কিন্ধ প্রিহ। কিছু মাত্র বৃদ্ধি প্রাপ্ত হয় না। যে- 
দিকে বেদনা! সে-দিকে চাপ দির শুইলে বেদনার সাধারণত উপশম হইয়া 
থাকে । সময় সমর এই ফোড়া ভিতরে ফাটিয়া বান এবং রোগী তাহ 
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হইতে উদর-বেষ্টন-বিল্লীর প্রদাহে আক্রান্ত হইয়া মৃত্যুমুখে পতিত হয় । 
এই রোগের ভোগকাল দেড় কি ছুই সপ্তাহ হইতে বহু বৎসর পধন্ত। 

চিকিশুসী-_ প্রথমেই পেটটি পরিষ্ষার করিয়া লইয়া চিকিৎসা 
আরম্ভ করা কত'ব্য। পেট পরিক্ষার করিয়৷ লওয়ার পর রোগীকে একটি 
বাস্প-শ্নান (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিতে হয়। রোগের উৎকট অবস্থান 
৭ দিন পর পর রোগীকে বৃষ্প-ন্নান দেওয়া উচিত । তাহার পর ১৫ দিন, 
১ মাস) ২ মাস ও ৩ মাস অন্তর এবং শেষে ৬ মাস অন্তর অন্তর দেওয়! 
কতব্য। প্রথম অবস্থার বেদনা থাকিতে প্রত্যেক ২ ঘণ্ট! অন্তর অন্তর 
রোগীর লিভারের উপর ১০ মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দির। তাহার পর স্থানে 
দুই ঘণ্টা পর্যন্ত ভিজা নেকড়ার উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) গ্রতোক ১৫ মিনিট 
অন্তর অন্তর পরিবর্তন করিয়া প্রষ্বোগ কর! উচিত। বেদন| কমি 
গেলেও কিছু দিন পধস্ত দ্রিনে তিন বার এরূপ প্রয়োগ করা কতব্যঃ 
কিন্তু লক্ষ রাখিতে হইবে, স্বেদ যেন অত্যন্ত গরম ব। বড় না হয়। রোগের 
প্রথন অবস্থায় রোগীর মাথা ঠাণ্ডা রাখিক্না তাহাকে এক ঘণ্টার জন্য দিনে 
হুইবাঁর পানের মোড়ক (৫০ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। প্রতিদিন 
দুইবার করিয়া দশ পনের নিনিটের জন্য কটি-ঙ্নানও (৯ পৃঃ) প্রয়োণ 
কর] কতবা। রোগীকে প্রতোক দিন নিয়মানুযায়ী পূর্ণ-ম্নান বা তোয়ালে 
নান (১৭ পৃঃ) প্রয্মোগ করা উচিত। জ্বর কমিয়া গেলে সমস্ত 
রাত্রির জন্য ভি৪। কোমর পাটি (২৮ পুঃ) এবং জর থাকিতে কাদা মাটির 
উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) তলপেটের উপর প্রয়োগ কর! কতব্য। সাধারণত 
সকল আত্যন্তরীণ ফোড়ার ইহাই চিকিৎসা । 

পথ্য--প্রথম অবস্থায় ছুই হইতে পাচ দিন পধন্ত কেবল নেবুর্র রম 
সহ জল পান করিয়৷ পুর্ণ উপবাস গ্রহণ কর! উচিত। অত্যন্ত উৎকট 
ফোড়াও ইহাতে মিলাইয়! যাওয়া সম্ভব । ইহার পর কমল! নেবুর রস ও 
ঘোলই রোগীর প্রধান পথ্য । জর কমিব্রা গেলে এ-সকল পথ্যের 
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সহিত এক বেল! ভাত ও এক বেলা বাতায় ভাঙ! আটার রুটি, সবুজ গঞ্জ- 
যুক্ত তরকারি, প্রচুর ফল এবং অন্ত্েজক খান্ধ গ্রহণ করা উচিত। 
আরোগ্যলাভের পরও ঘি, মাখন, অতিরিক্ত তেল প্রভৃতি সকল চবিজাতীয় 
পদার্থ এবং ছুম্পাচ্য থাগ্ভ প্রভৃতি পরিত্যাগ করা কতব্য। নেবুর রস 
সহ প্রচুর জল পানই এই রোগের অন্যতম প্রধান চিকিৎস!। 


(১১) 
কাবণহ্ছল্‌ 
[| 081001019 ] 

(রাগ-পরিচয়স__কার্বাঙ্ছলের সংস্কৃত নাম ছুষ্টব্ণ। ইহা ব্রণেরি 
অন্তর্গত ; কিন্তু ব্রণের সহিত দুষ্টব্রণের পার্থক্য এই যে, ব্রণের একটি মুখ 
থাকে, ছুষ্টবণের অনেকগুলি মুখ হয় | এই জন্ত কেহ কেহ বলেন, যখন একই 
সময় গায় গায় লাগিয়া অনেকগুলি ব্রণ হয়, তথন তাহাকে হৃষ্টব্রণ বলে । 
দুষ্টবণ সাধারণ ব্রণ 'অপেক্ষ! অনেক বড় হয় এবং ইহাতে বেদনাও অনেক 
বেশী হইর! থাকে । সীধারণ্ত ইহ গ্রীবা, ঘাড়, ঠোট, পিঠ, উর এবং 
মাথার হয়। যখন ইহা উরুতে হয় তথন বল! হয় উরুস্তস্ত। পিঠে হইলে 
পৃষ্ঠাঘাত, এইব্ূপ ইহার! একই জাতীয্ন ব্রণ, কিন্ত স্থান বিশেষে ইহাদের 
বিভিন্ন নাম দেওয়া হয়। যখন এই ব্রণ মুখে অথবা মস্তিষ্কের চমে হয়, তখন 
তাহা হয় সর্বাপেক্ষা ভয়ঙ্কর | 

কারণ- দেহের যে দূষিত অবস্থার জন্য সাধারণ ব্রণ হইয়া থাকে, 
দুষ্টব্রণও সেই কারণেই হয়। এই রোগ ইহাই প্রকাশ করে যে, রোগীর 
দেহে অত্যন্ত দূষিত পদার্থের সঞ্চয় হইয়াছে এবং তাহার রক্তের অবস্থাও 
অত্যন্ত থারাপ। এই জঙ্কই যাহাদের বয়স ৪* বৎসরের বেশী, বিশেষত 
যাহারা দীর্ঘ দিন বহুমুত্র রোগে ভোগে, তাহাদেরই এই রোগ!হয়। অনেক 
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সময় বহমুত্র হইলেই ছুষ্টত্রণ হয়। এই জন্য হুষ্টব্রণ হইলেই মুত্র পরীক্ষণ 
করা বিশেষ ভাবে আবশ্তক । 

লক্ষষণ--প্রথম হইতেই বেদনার স্থান কতকট! শক্ত হয় এবং অল্প অঙ্গ 
বেদনা বোধ হইতে থাকে * এী-স্থানটি রক্তমিশ্রিত ধূমলবর্ণ হইয়! যায়, 
বেদনা দ্রুত বুদ্ধি পায় এবং বদি বাধা! দেওয়া না হয়, তবে প্রদাহও চারি- 
দিকের তন্ধতে ছড়াইয়া পড়ে । রোগী অন্তান্ত দুর্বলতা বোধ করে । নাড়ি 
অত্যন্ত দুর্বল হইয়া যায় এবং কঠিন "অবস্থায় প্রবল জ্বর হয়। পাঁচ ছয় 
দিন পরে ব্রণের উপর ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কতগুলি মুখ হয় এবং তাহ হইতে. রসানি 
নির্গত হইতে থাকে । রোগ অত্যন্ত ধীরে ধীরে অগ্রসর হয়। ছুই তিন 
সপ্তাহের পর আক্রান্ত চর্ম ও অস্ত্র সম্পূর্ণরূপে ধ্বংস হইয়া যায় এবং বড় 
একাট অপগমতল ক্ষতের স্ষ্টি হইয়া ' থাকে । এই রোগের ভোগকাল 
সাধারণত তিন সপ্তাহ হইতে দেড় মাস। 

চিকিশুসা রোগ হওয়া মাত্র প্রথমেই যথ! সম্ভব দ্রুত উপায়ে 
তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়! ( ১০ পৃঃ) রোগীকে পূর্ণ একটি বাম্পন্নান 
(৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্যক | বাস্পন্নানটি ঠিক মত হইলে রোগীর জীবনের 
কথনই প্রার ভয় থাকে না। আবশ্তক হইলে সাত দিন পর আর একবারও 
আর একটি বান্পন্নান দেওয়া যাইতে পারে । বাম্পন্নান প্রয়োগ করিবার 
সময় ব্রণ এবং তাহার চারিদিকের অনেকটা স্থান পুরু শীতল পির (৮৫ পৃ) 
ঘারা আবৃত রাখা আবশ্তক। প্রথম হইতেই ব্রণের উপর গরম শ্বেদ দি 
তাহার পর শীতল পটি বা কাদার পুলটিস লাগান উচিত ( ব্রণ চিকিৎসা! 
রষটব্য )। পটি অত্যান্ত বড় ও পুকু হওয়া দরকার । যেমন ঘাড়ে যদি 
ব্রণ হয়, তবে গলার চারিদিকে পটি দিতে হয । বেদনা বৃদ্ধি 
পাইবার পর হইতেই রোগীর পাঞ্ধ প্রতি দিন ছুই বেলা এক ঘণ্টার 
জন্ক গরম মোড়ক (৫*ধৃঃ) প্রয়োগ করা কতবা। ইহা রোগ 


আয়োগোর পক্ষে একাস্ত ভাবে আবশ্থাক । এী-সময় মাথা ও প্রদাহের 
১২ 
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স্থান শীতল রাখা প্রয়োজন । ক্ষত হইতে আ্াব আরম্ভ হইবার পর প্রত্যেক 
দিন সকালে ও বিকালে দুইবার একখানা আরশি দ্বারা স্্ধকর কেন্দ্রীভূত 
করিয়া নিকট হইতে ব্রণের উপর ফেলা আবশ্তক । খুব তীব্র আলো 
ফেলিতে পারিলে ক্ষত হইতে পুয আপনি গড়াইয়৷ পড়িবে এবং রোগী 
সহজে আরোগ্য হইবে । এ-সময় রোগীকে ছায়াতে রাখ! প্রয়োজন 
এবং হৃূর্ধকর যাহাতে কেবল ব্রণ ও তাহার চারিদিকে অল্প স্থানের উপর 
পড়ে, এই জন্ ব্রণের চারিদিক বস্ত্র থণ্ড দ্বার! ঢাকিয়৷ দেওয়া আবশ্তক | 
অন্তান্থ সমস্ত চিকিৎসাই ব্রণ চিকিৎসার অনুরূপ । 

পথ-_ম্যাকফেডেন বলিয়াছেন, প্রথম ব্রণ গঠিত হওয়! মাত্র বদি 
রোগটি ধরা যায় এবং রোগী কেবল জল পান করিয়া! কয়টি দিন উপবাস 
করিয়া থাকে, তাহ হইলে প্রত্যেক আবস্থাতেই ইহা নিশ্চিত ভাবে 
আরোগা হইবে । যে রোগবিষ ছুষ্ট ব্রণের ভিতর দিয়! বাহির হওয়া উচিত 
ছিল, এ-অবস্থায় তাহ! দেহের ভিতর দগ্ধ হইয়। ষান্ন এবং ব্রণ কিছুতেই 
প্রকাশ পাইতে পারে না । ছুই তিন দিন পর চিকিৎস। আরম্ভ করিলেও ছুই 
ভিন দিন উপবাস দেওয়া ভান (7/009০1091)96089, ০0? 11)93।- 
98] 0018579) ৮, 1920--1998) | উপবাস ভঙ্গের পর কমল! লেবুর 
রসই রোগীর প্রধান পথা । লেবুর রস সহ রোগীর প্রচুর শীতল জল পান 
করা কতব্য। রোগের সময় চিনি, লবণ, সকল, প্রকার উত্তেজক ও 
হম্পাচ্য খান্ত ও তামাক বর্জন কর! আবশ্তক | অন্থান্ত সমস্তই ব্রণ 
চিকিৎসার মত। 

(১২) 
সাধারণ ক্ষত 
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সাধারণ ক্ষত কেবল শীতল পটি ( জলপটি--৮৫ পৃঃ) বাঁধিয়া 
'আ্লাখিলেই অতি অল্প সময়ে আয়োগা লাত করে?) কিন্তু সর্বদা উহ! ভিজ! 
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রাখ! আবশ্তক | অত্যন্ত দীর্ঘ সময় জলপটি ব্যবহার করিতে হইলে দিনে 
দুইবার ১ মিনিট করিয়া স্থেদ দিয়া লওয়। কতব্য। ক্ষত হইতে গ্রবল 
ব্ক্তশাব হইলে বরফ জলের পটি অথবা ভিজ! নেকড়ার উপর বরফ দীর্ঘ 
সময়ের জন্য প্রয়োগ করিলে * রক্তত্রাৰ বন্ধ হয়। আহত অঙ্গ-শীতল 
জলে ডূবাইয়৷ রাখিবার সুবিধা থাকিলে তাহাই করা উচিত। একটু 
পুরাতন হইলে দিনে ছুইবাঁর স্বেদ দিয়া আর সকল সময় শীতল পটি 
(৮৫ পৃঃ) বার বার পরিবতন করিয়| প্রয়োগ করা আবশ্তক। কাদ! 
মাঁটি সিদ্ধ করিয়া এবং পরে খুব শীতল করিয়! তাাও প্রয়োগ করা চলে) 
কিন্ত উহ! সর্বদা সিক্ত রাখা আবশ্তক ৷ যদি ক্ষত সুদীর্ঘ দিনের হয় এবং 

কিছুতেই শুকাইতে না চায়, তবে বুঝিতে হইবে, প্রকৃতি এঁ-ক্ষতকে দেহ 
হইতে দূষিত পদার্থ বাহির করিবার দরজা স্বরূপে ব্যবহার করিতেছে, 
সুতরাং দুষিত পদার্থ বাহির করিয়া দেওয়াই ক্ষত আরোগা করিবার প্রধান 
উপায়। তাহ। ন| করিয়া ওষধ ছারা ক্ষত বদ্ধ করিলে রোগীর অত্যন্ত 
বিপদ হইতে পাঁরে এবং চে করিরা অনেক সময় বন্ধও কর। যায় না। 
রোগীর দেহ দোষমুক্ত করিবার জন্য তাহাকে একটি বাম্পন্নান (৩৩পৃঃ) 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে। এ-সময় ক্ষতটি শীতল পটি দ্বার! 
বিশেষ ভাবে শীতল রাখা আবশ্তক | প্রয়োজন হইলে ১৫ দিন পর আবার 
বান্পন্নান দেওয়া চলিতে 'শারে। প্রতি দিন রোগীর পূর্ণ মান ( ১৬ পৃঃ) 
গ্রহণ করা উচিত এবং প্রতিদিন প্রচুর জলপান করা কর্তব্য। কোষ্টটি, 
বিশেষ ভাবে পরিষ্কার রাখ! আবন্তক ( ১*পৃঃ)। 

পথ্য--মন্ত্তেজক সহজপাচ্য থাস্ছ। গ্রহণ কর! উচিত। 


১৮ দৈনন্বিন রোগের জল-চিকিৎসা 


( ১৩ ) 


জিহ্বার ঘ! 
[ 01969 ০01 6106 &0009 ] 


সাধারণত পুনঃ পুনঃ শীতল জলে কুলকুচ। করিলে অথব! বারবার মুখে 
রাখিয়া ফেলিয়। দিলে জিহ্বার ঘ1 অতি সক!লে আরোগ্য হয় । শীতল জল 
মুখে রাখিলেই জিহ্বার বেদন৷ পড়িয়া যায়। এ্র-বেদনা আবার সামান্ও 
আরম্ভ হওয়া! মাত্র পুনরায় শীতল জল মুখে রাখিয়া! গরম হইলে ফেলিয়া 
দিতে হয়। ইহ! ব্যতীত টাটকা বেলে মাটি দিয়া দাত ভাল করিয়া ছুই 
বেলা মাজা! আবশ্তক | টুথ ব্রাসটিও বিশেষ পরিষার রাখা প্রয়োজন । 
অনেক সময় অপরিষ্কার দাত হইতে এবং ত্রাস হইতে জিহ্বার ঘা হয় **. 
কিন্ত সাধারণত কোষ্ঠবদ্ধতা হইতেই এই রোগ জন্মে । এই ভন্ত কোষ্ঠটি 
বিশেষ ভাবে পরিষ্কার রাখা আবশ্তক (১০ ও ২৭ পৃঃ) | যদি রোগ দীর্ঘ 
দিনের পুরাতন হয় অথবা কিছুতেই ন] সারে, তবে উষ্ণ পাদন্নান ( ১২পৃঃ ) 
অথবা বাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ) গ্রহণ করা উচিত । অনুত্তেজক পথ্য গ্রহণ 
করা কতবা। 

(১৪ ) 
মুতের ঘা 
[ 01091৪ ০01 006 07090) ] 

মুখের ঘাও অনেক সময় কোষ্ঠবন্ধতা হইতে হইয়! থাকে । এই জন্গ 
এই রোগে পেটটি পরিষ্কার রাখ! বিশেষ তাবে আবন্তক ( ৯পৃঃ); কিন্ত 
অধিকাংশ স্থলে কেবল মুখে শীতল জল বার বাঁর বাখিয়! গরম হওয়! মাত্র 
ফেলিয়া দিলেই ছুই এক দিনের মধ্যে আরোগ্য হয়। অনেক সময় 
পরিক্ষা বাস ব্যবহারের ভন্ত মুখে ঘ! হুইক্া থাকে । এই অগ্ঠ ত্রাসটি 
(তিন ছার দিন অন্তর অন্তরই ভাল করিয়া! লবন মাথাইয়! রাঁথা উচিত। 


বাঘি ১৮১ 


(১৫) 


বাঘি 
[ 7390০ ] 


(রোগ-পর্রিচয়--কুচকির গ্রন্থি ফুলিয়া উঠার নাম বাঘি। সমস্থ 
সময় ইহা সামান্ত মাত্র পাকিয়া উঠে এবং অনেক সময় পাকার কোন 
লক্ষণই দেখা যায় না। "আবার কোন কোন সময় প্রদাহ এরূপ ভয়ঙ্কর 
হয় যে, উরুদেশের অনেকট।! স্থান পর্ধস্ত উহা বিস্তৃত হয়। 

কারণ _ অধিকাংশ সময়েই যৌনব্যাধির বিষ কুঁচকিতে সঞ্চিত,.হইর়! 
বাঘি উৎপন্ন করে; কিন্তু কোন কোন সময় ল্ফ দেওয়া, পড়িয়! যাওয়! 
প্রভৃতি নির্দোষ কারণেও বাঘি হইয়। থাকে । তথাপি যে-কারণেই বাঘি 
হউক না, বন্তি দেশে যথেষ্ট দূষিত পদার্থের সঞ্চয় ন৷ থাকিলে কখনো বাঘি 
হইতে পারে না। 

লক্ষণ-_বাঘির প্রথম অবস্থায় কোমল একটি ম্ফীতি হম্ন এবং তাহ! 
এ-দিক ও-দিক নাড়ান যায়, কিন্তু শীঘ্রই ইহা এক স্থানে নিবদ্ধ হয় এবং 
উপরের চর্মে প্রদাহের লক্ষণ প্রকাশ পায়। 

চিকিওসা- রোগের প্রথম লক্ষণ প্রকাশ পাওয়া মাত্র যথাসম্ভব ক্রুত 
উপায়ে তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লওয়া কর্তব্য (৯ পৃঃ)। তাহার পর 
রোগীর কুঁচকিতে দিনে ছইবার ১৫ মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট 
সময়ের জন্ত উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) বা কাদা! মাটির উষ্ণকর পুলটিস (৯পৃ) 
গরম হওয়া মাত্র € হইতে ৩* মিনিট অস্তর অস্তর পরিবত'ন করিয়! 
প্রয়োগ করা উচিত। রোগী যতটা গরম সহা করিতে পারে, প্রথম অবস্থায় 
স্বেদে ততটা! গরম হওয়া আবশ্তক। তাহা হইলে বাঘিতে প্রায়ই 
পৃযোৎপত্তি হইবে না; যদি খুব বেদন! বৃদ্ধি পান, তাহা হইলে 
প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর গরম শ্মেদ দিয়! তাহার পর অন্ত সকল 
সময় পুনঃ পু্ঃ পরিবর্তন করিয়া উষ্ণকর পটি (২১পুঃ) প্রয়োগ করা 


১৮২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


কব্য। বাঘি ফাটিয়া না যাইতে যদি রোগী সকাল ও সন্ধ্যায় গরম ও 
শ্লীতল জলের একাস্তর কটিঙ্নান ( 810900566 0০৮ ৪00. ০010. 70100080) ) 
নিতে পারে, তবে বিশেষ উপকার হয়। মাথাটি পূর্বে ধুইয়া ভিজা গামছা 
দ্বারা ঢাকিয়া লইয়া তিন মিনিট হইতে পাঁচ মিনিট, যতট। সহা হয় ততটা 
গরম জলে কটিন্নান (৯ পুঃ) গ্রহণ করিয়া তাহার পরক্ষণেই ছুই মিনিটের জন্গ 
শীতল জলে কটিম্নান গ্রহণ করিতে হয়। একই সময়ে এইরূপ দুই তিন' 
বার করা আবশ্তক। ইহাতে প্র-স্থানে একটা পাম্পের মত কাজ হয় 
এবং রোগবিষ অন্তপথে দেহ হইতে বাহির হইয়া যায়। তথাপি বাঘি বসিয়া 
গেলে সর্বদাই এক বা একাধিক ঘর্ম জনক ন্নান গ্রহণ করিয়া নিশ্চিন্ত হইয়া 
লওয়া উচিত । বাম্প স্নান, উষ্ণ পাদক্নান, ঠিজা চাদরের মোড়ক গ্রভৃতিকে *. 
ঘর্মজনক স্নান বলে । বে-ব্যাধির সঙ্গে এই রোগ আসে, সঙ্গে সঙ্গে এ- 
(রোগের চিকিৎসা হওয়া প্রয়োজন ৷ প্রথমাবধিই রোগীর পূর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ 
করা আবশ্তক। বাঘি যদি ফাটিয়া যাইবার মত হয়, তাহ হইলে দিনে তিন 
বার অধ ঘণ্টার জন্য একান্তর পটি প্রয়োগ করিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্ 
উষ্ণকব পি ( ২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক | বাঘি ফাটিয়৷ গেলে ক্ষতেব 
উপর মাঝে মাঝে মৃদু ্বেদ দিয়! অবশিষ্ট সময় ফুটান লে সিদ্ধ কর! মাঁটি বাঁর 
বার ব্দলাইয়! ক্ষতের উপর প্রয়োগ করা উচিত। অভাবে ভিজা তুলার 
উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) বার বার পরিবর্তন করিয়া প্রয়েগ করিলে চলে। 
ঝ্বোগীর খুব শীতল জলে স্নান কর! উচিত নক, কিন্তু গ্রন্ঠেক দিন তাহাকে 
নাতি লীতোঞ্চ জলে স্নান করান আবশ্যক । প্রয়োজন হইলে রোগীর মাথা দিনে 
ছুই তিন বার ীতল জলে ধোয়াইয়া তাহাকে দিনে ছুই বার তোয়ালে স্নান 
(১৭পুঃ) প্রয়োগ কর! যাইতে পারে । অন্তান্য সমস্তই ব্রণ চিকিৎসার মত। 

প্রথমাবধিই রোগীর শয্যায় থাকিয়া পূর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ করা আবশ্তক | 
রোগের কথা লোকে জানিতে পারিবে এই ভয়ে হাটিয়া চলিয়া বেড়াইলে 
বাঁদি অত্যন্ত ভয়ানক হইয়া উঠিতে পারে। 


বিসর্প ১৮৩ 


পাথ7--বাঘি হওয়। মাত্র প্রথম ছুই দিন বিশ্রাম লইয়া কেবল নেবুর 
রস সহ জল থাইয়! থাকিলে বহু ক্ষেত্রেই বাঘি 'মাপনি বসিক্া যায় অর্থাৎ 
প্রকৃতিকে আর নূতন কাজের তার ন! দিলে, প্রকৃতি এ্র-সময়ে শ্র-বিষ দগ্ধ 
করিয়া ফেলে । অস্থান্ত সমব্তই ব্রণ চিকিৎসার মত। 


| ১৬] 
বিসর্প 
| 8911)9189 ] 

রোগ-পরিচয়-ইহা এক জাতীয় উদগম (1শ00100)1 জ্বর 
ও রক্ত দুষ্টির সহিত চমের বা চমের নিম্বর্তী তন্তর প্রদাহের সহিত ইহ 
উৎপন্ন হয়। এই প্রদাহ প্রায় সর্বদাই চর্মের উপর এবং তাহার ঠিক নি- 
বর্তা তন্ততে (05৪8৩তে ) নিবদ্ধ থাকে । ইহাতে প্রায়ই পুয গঠন বা ক্ষত 
স্্টি হয় না, কিন্তু না যে হয় তাহাও নয়। ইহা অতান্ত ভয়ানক বাধি। 

কারণ-_ শুধু চর্ের উপর ইহার প্রকাশ হইলেও ইহা সমস্ত দেহেরি 
রোগ । অনেক সময় কীট-দংশন হইতে ক্ষত অথবা আঘাত প্রাপ্ত অঙ্গ 
হইতে এই রোগ বিস্থৃত হয়, কিন্তু পূর্ব হইতে যাহাদের রক্ত দুষিত থাকে, 
তাহাদেরই কেবল এই রোগ হইতে পারে। প্ররুত পক্ষে দূষিত রক্তই 
এই রোগের মূল কারণ (এ. ভা. ড11500--06 ও 170010006১ [১. 
951) এই জন্ত বাহিরে কোন ক্ষত বা আঘাত ন। থাঁকিলেও বনু এসময় 
এই রোগ হইয়া থাকে । 

লক্ষণ- মাথা ধরা, হাতে পায়ে ও পেটে বেদনা, ক্ষুধামান্দা, শীত 
শীত ভাব, অল্প অল্প জর, আক্রান্ত অঙ্গের শিহরণ প্রভৃতি এই রোগের 
প্রাথমিক লক্ষণ । পরে কম্পের সহিত জর আসে। জর ১৩০ হইতে 
১০৫ পর্যন্ত হয় এবং রোগ আরোগ্য ন! হওয়া পর্যন্ত প্রাক» সমভাবেই 
থাকে । ভিহ্বা অপরিষ্কার ও নিশ্বাস হুগন্ধযুক্ক হয় এবং প্রায়ই কোষ্টবন্ধতা 
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থাকে । কখন কখন পাতলা ভেদও হয়। আক্রান্ত অঙ্গে প্রথম লাল লান 
দানার মত উঠে ; তাহার পর সমস্ত স্থানটি স্ফীত হইয়া একটি লাল চাপের 
মত হইয়! যায়। লাল অংশ ক্রমশ আকারে বধিত হয় এবং কখন এক 
দিকে আবার কখন অন্ত দিকে প্রসারিত হয়। লাধারণত ইহা মুখ ও মাথাই 
আক্রমণ করে। সময় সময় স্ফীতি এত বৃদ্ধি পায় যে, চোক সম্পূর্ণ ডূবিয়া 
ষায়। কোন কোন সময় গলার গ্রন্থি ছুইটি বড় হয় এবং সময় সময় তাহ! 
ফাটিয়া যায় । চর্ম যেন জলিয়! যায় মনে হয় এবং ন্মাক্রান্ত স্থানে হাত 
ছেণয়্াইলেও বেদনা বোধ হয়। পেটের গোলমাল প্রায়ই বত'মান থাকে । 
মুত্র বক্তবর্ণ এবং পরিমাণে অল্প হয় । কয় দিন পর উদগমগুলি ম্লান হইতে 
থাকে এবং রোগের উপশম হয়। ইহ1 সাধারণত ছুই তিন দিন হইতে 
সপ্তাহ কাল স্থায়ী হয়। সময় সময় এই রোগ দেহের বিভিন্ন অঙ্গে ঘুরিয় 
বেড়ার । তথন ইহাকে ভ্রমণশীল (০006:10£) বিসর্প বলে। ইহা 
প্রায়ই ফিরিয়া ফিরিয়া আসে । যখন ইহাতে পৃয গঠিত হয়, তখন ইহাকে 
১1195 05010003 9781096188৪ বলে। 

চিক্িসা-কোষ্ঠ বদ্ধ থাকিলে প্রথমেই যথাসম্ভব দ্রুত উপায়ে 
কোষ্ঠ পরিষ্কার করিয়া লওয়৷ করবা (৯ পৃঃ) তাহার পর প্রত্যেক 
এক অথব। দুই ঘণ্ট| অন্তর তিন চার মিনিটের জন্ত "এ স্ত স্থানে 
যুছ ম্বেদ প্রয়োগ করিয়া! তাহার পর অনবরত তিন শনি হইতে পাঁচ 
মিন্টি অন্তর, অর্থাৎ গরম হওয়া মাত্র পরিবত'ন করিয়া প্র-স্থানে শীতল 
পটি (৮৫ পুঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক । ভিজা নেকড়ার পরিবর্তে” 
কাদ! মাটির ীতল পুলটিসও প্রয়োগ করা যাইতে পারে। তাহাও ১৫ 
হইতে ২০ মিনিট পর পর গরম হওয়া মাত্র পরিবত'ন করিয়৷ দেওয়া 
উচিত। ইহার পর আক্রান্ত স্থান যখন নিশ্রভ রক্তবর্ণ হইয়া আসিবে 
অথব! বিসর্পের বিস্তার যখন বন্ধ হইবে, তখন তিন চার ঘণ্টা! অস্তর শ্বেদ 
দিয়! তাহার পর মধাবর্তা সময়ে উষ্ণকর পটি (২১ পু) প্রয়োগ করা কত ব্য 
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এবং তাহা ১৫ মিনিট হইতে ৩০ মিনিট পর পর অর্থাৎ রোগ আরোগ্যের 
সঙ্গে সঙ্গে ভ্রমশ বেশী সময় পর পর পরিবতনন করিয়। দেওয়! উচিত ॥ 
আক্রান্ত স্থানের উপর কখনও যেন বরফের থলি (1০9 7088) না দেওয়! হয়। 
তাহাতে চাঁম উঠিয়া যাইতে প্রারে। রোগীকে অত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর 
তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তাক | বদি প্রবল জ্বর থাকে 
তবে নিয়মানুযায়ী ক্রম নিম্নতাপে স্নান (৫৭ পৃঃ), জুদীর্গ লময়ের জন্য নাতি- 
শীতোষঞ্চ জলে স্নান অথবা ভিজ! চাদরের শীতল মোরক (১৮ পৃঃ) প্রয়োগ 
কর] যাইতে পারে। যদি রোগীর শীত ও কম্প থাকে অথব! তাহা বার 
বার ঘুরিয়া আসে, তবে তাহাকে পুর্ণ স্নান করাইতে নাই, তাহার 
পরিবতে” তাহাকে তোরালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করাই উচিত। যদি 
রোগীর বার বার শীত ও কম্প আসে, তবে তাহাকে প্রচুর গরম জল 
খাওয়াইতে হয় এবং এঁ-সময় তাহাকে একটি শু মোড়ক ( ৩৪ পৃঃ) দিতে 
পারিপে বিশেষ ফল হয়। রোগীর বমি থাঁকিলে তাহার পাকস্থলীর উপর 
বরফের থলি রাখা আবশ্তক । রোগীর শীত ও কম্প না খাকিলে, 
তাহাকে দিনে দুইবার কটি স্নান (৯ পুঃ) প্রয়োগ করা বিশেষভাবে কতব্য । 
রোগীয় তলপেটে অস্ত লোকের ঘর্ষণ কর উচিত । 

পথ্য- ক্ষুধা না লাগ! পর্ধস্ত কেবল মাত্র লেবুর রস সহ প্রচুর জল 
পান করা কতব্য।, যখন শীত শীত ভাব থাকিবে, তখন গরম জল এবং 
তাহার পর শীতল জল পান কর! উচিত । পথ্য সাধারণ জরের স্তাঁয়। _ 


(১৭) 
গ্যাংগ্রিন 
[ 090676776]1 
গ্রিন ছই জাতীয় হয়--একটা আর্্ ও অপরটি শু । গুঞ্ক 
ংস্ত্রিনে আক্রান্ত অঙ্গের তন্তগুলির মৃত্যু হয়। পূর্ব হইতে বাহার দেহের 
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অবস্থা খারাপ থাকে, তাহার কোন অঙ্গে রক্ত চলাচলের ব্যাঘাত ঘটলে এঁ- 
স্থানটি শুকাইয়া যায় এবং এ্র-অংশের তন্তগুলির মৃত্যু হইয়া থাকে। 
আক্রান্ত স্থান কালে! ও সম্কুচিত হইয়া যায় এবং এ-অবস্থা ক্রমশ উপরের 
দিকে অগ্রসর হয়। অঙলে গ্যাংগ্রন হইলে মৃত আউ্,লটি দেহের সহিত 
সম্পর্ক শুন্য হইয়া ঝুলিতে থাকে; কিন্তু আর্ররজাতীয় গ্যাংগ্রিন চারিদিকের, 
তাজা তন্তগুলির ভিতর পচন ক্রিয়া ও পৃঘ উৎপন্ন করিয়! ক্রমশ বিস্তৃত হয়। 
ইহ! সাধারণত প্রথমে পায়ের 'মঙলি হইতে আরম্ভ হইয়া থাকে । প্র- 
স্থানে. ক্ষত বহুদিন নিবদ্ধ থাকে তাহার পর ক্রমশ বিস্তৃত হয়। বহুমূত্র 
প্রভৃতি রোগ হইতে বক্তশোত অত্যন্ত ছুর্বল হইয়। পড়িলেই সাধারণত এই 
রোগ হইয়। থাকে । রা 

চিকি্সসীযদি অল্প কয়েক ঘণ্টার বেশী রোগ ফেলিয়া রাখা যায়, 
তবে আক্রান্ত অংশে পুনরার সভীবতা ফিরাইয়া। লওর় 'অসম্ভবের মত 
কঠিন হয়। এই জন্য প্রথম. হইতেই চিকিৎসা আরস্ত কর! 'আবস্তাক। 
শুষ্ক গ্যাংগ্রিনে স্দীর্থ সমরের জন্য গরম জলের ভিতর আক্রান্ত অঙ্গকে 
ডূবাইস্ক। রাখাই অত্যন্ত ফলদায়ক চিকিৎসা । জল যত গরম সহা হয়, তত 
গরম হওয়া উচিত । প্রথম অবস্থায় অর্ধঘণ্ট। হইতে এক ঘণ্টার জন্য দ্রিনে 
তিন বার করা আবন্তক । গরম জল হইতে তুলিয়াই প্র-স্থানে উঞ্ণকর 
পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতবা । মাঝে মাঝে, আক্রান্ত অঙ্গে শুষ্ক 
উত্লাপ প্রয়োগ করাও হিতকর । উত্তাপ 'প্রয়োগ করিয়া তাহার পর "মতি 
অল সময়েব জন্য এ-স্থান শীতল জল দিয়া ধোয়াইয়! দিয়! তাহার পর 
উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত । 

আর্্র গ্যাংগ্রিনে আক্রান্ত 'অঙ্গকে সুদীর্ঘ কাল নাতিশীতোষ্ জলে 
সডুবাইয়া রাখাই প্রধান চিকিৎসা । ইহাতে বেদনা কমে, জর কমে, পূব 
উৎপন্ন হওয়] বন্ধ হয় এবং ক্ষতও আরোগ্য হইয়া আসে। এই রূপ 
দিনে ছুই তিন বার করিয়া ক্ষত এবং তার চারিপার্্ের অনেকটা স্থানের 
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উপর গরম ও শীতল জলের একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
কতব্য। ক্ষতস্থানে সমস্ত রাত্রির জন্য ভিজ! নেকড়ার পুরু উষ্ণকর পটি 
(২১ পৃঃ) অথব। নৃতন মাটির হাড়িতে সিদ্ধ কর। জুড়ানে। কাদ| মাটির দ্বার! 
উষ্জকর মোড়ক (৯ পু) দেওয়ী উচিত । 

ছুই জাতীর রোগের প্রথমেই অতান্ত দ্রুত পেটাট পরিষফ্ষার করিয়। 
লওয়া আবশ্তক এবং তাহার একঘণ্ট। পর রোগীকে একঘণ্টার জন্ত একটা 
ভিজা চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) দেওয়া প্রয়োজন । এ-সময় আক্রান্ত 
অংশটি শীতল গ্লের পুরু পটির দ্বারা ঢাকির! রাগ! মাবশ্তক । রোগীর 
মেরুদণ্ডে দ্রিনে দুইবার ১০ মিনিটের জন্য উত্তাপ নহুল একান্তর পটি; 
€১৩পুঃ) প্রয়োগ করা উচিত । জন্ব থাকিলে সমস্থ রাধিব ক্তন্য রোগীর 
তলপেটে কাদ! মাটির উষ্ণকর পুলটিস (৯ পৃঃ) এবং জ্বর না থাকিলে তল- 
পেটের মোড়ক (২৭ পৃঃ) ব্যবহার কর! কতবা । রোগীর মাথা দিনে দুই 
তিন বার ধোরাইয়া বার বার তাহাকে তোয়ালে স্নান (১৭ পুঃ) প্ররোগ করা 
উচিত । কোষ্ঠটি বিশেষ 'ভাবে পরিষ্কার রাখা জাবশ্তক (১০ পুঃ)। 


পথ--রোগীর প্রচুর জল পান করা কতবব্য । জীবন রক্ষার জন্ত 
প্রথম ছুই দিন জল বাতাত 'আর কিছুই খাওব উচিত নয়। তাহার পর 
গ্লকোচ ও জল এবং কমলা লেবুর রস, শেষে তরল হইতে শক্ত লঘুপাচয 
পথা দেওয়া কাবা । 


সাধারণ নিত্দিশি-কোন অঙ্গে গ্যাংশ্রিন হইবার উপক্রম হইলে 
প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর অন্ত্রর খ্র-স্থানে এবং উহার সন্পকটবর্তী স্থানে 
গরম ও শীতল জলের একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) দেওয়া আবশ্তক | 
মধ্যবর্তী সময়ে শুষ্ক উত্তাপ অথবা উষ্ণকর মোড়ক (২১ পৃঃ) গয়োগ করা 
কতব্য। 


১৮৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


(১৮) 
চোখ উঠ 
| 00171811059] 

রাগ-পরিিচয়-_নেত্র ও নেত্রপল্পবের আত্যন্তরীণ বিল্লীর প্রদাহের 
সাধারণ নাম চোখ উঠা । | 

কারণ- ঠাণ্ডা লাগা, উত্তেজক ধুত্র অথবা গ্যাস চক্ষে লাগা, কোন 
উত্তেজক বস্তর চক্ষে প্রবেশ, অত্যধিক দৃষ্টি চালনা, কোন সুল্ম কাজে 
অত্যধিক মভিনিবেশ এবং অত্যধিক মগ্থপান হইতে এই রোগ উৎপন্ন 
'হুইতে পারে; কিন্তু এসকলই উত্তেজক কারণ | এ-সকল কারণ “দহ-_ 
সঞ্চিত সুপ্ত দূষিত পদার্থগুলিকে উত্তেজিত করিয়৷ তোলে বলিয়াই তাহা- 
দ্রিগকে উত্তেজক কারণ ( 60161706080) বলে। এই রোগেরও 
মুল কারণ দেহ-সঙ্কিত দুষিত পদার্থের ভিতরই নিহিত থাকে । চক্ষুর যে- 
কোন অস্থুথই হউক, আমর! তাহার যে-কোন নামই দেই না কেন, তাহ! 
সমন্তই দেহ-সঞ্চিত দূঘিত পদার্থ দ্বারা চক্ষু আক্রমণের রকমারি পদ্ধতি 
মাত্র । সময় সময় অন্ট রোগীর সংস্পশ হইতে এই রোগ হয় ; কিন্তু এ-সকল 
জীবাণুর পক্ষে চক্ষের ভিতর বৃদ্ধি পাইবার মত অন্থুকুল অবস্থা থাকিলেই 
তবে তাহারা চোখে রোগ উৎপন্ন করিতে পারে । উহার! স্থানীয় রোগ 
উৎপন্ন করিলেও সত্বরই তাহ! সর্বদৈহিক রোগে পরিণত হয়। কারণ 
প্রকৃতি তখন চোখ ছুইটিকে দেহের বিষ বাহির করিবার দরজা স্বরূপে ব্যবহার 
করে। 

লক্ষণ--এই রোগে প্রথমে চক্ষুর ভিতরের কোণঘ্বয় গরম হয় ও 
জ্বালা করে, চক্ষু জলযুক্ত হয় এবং চোখের ভিতর বালি গেলে যেরূপ মনে 
হয়, সেরূপ বোধ হইতে থাকে । তাহার পর চোখ লাল হইয়া উঠে, নেত্র- 
পল্লব ও অক্ষিগোলকের তন্কগুলি স্ফীত হয় এবং চক্ষু হইতে এক প্রকার 
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পৃষ নির্গত হইতে থাকে | ইহা! প্রথম পরিষ্কার দেখায়, তাঁহার পর তাহ। 
ঘন ও হরিদ্রা বর্ণধুক্ত শ্বেতবর্ণ হয়। এই আ্াব দৃষ্টিকে আচ্ছন্ন করিয়া 
রাখে । রাত্রিতে ষে পুষ নিঃসরণ হয়, তাহা নেত্রপল্লবের কিনারে জমিয়া 
পল্লব ছুইটি আটকাইয়! রাখে এবং তখন চক্ষু খোলা যাঁয় না। সাধারণত 
একটি চক্ষে প্রথম মাক্রমণ হয়, তাহার পর অন্ধ চক্ষুতে রোগ সঞ্চারিত হর। 

চিকিৎসা চোখ উঠ! বোগটিকে যত সহজ বলিয়া মনে করা হয়, 
ইহ| তত সহজ নয়। অনেক সময় এই বোগ হইতে মানুষ অন্ধ হইয়া যায় 
এবং কোন কোন সময় রোগের কঠিন আক্রমণ হইলে চিকিৎসার জন্ত মাত্র 
অল্প কয়েক ঘণ্টা সময় পাওয়া যায় । এই জন্ত রোগ প্রকাশ হওয়া মাত্র 
চিকিৎসা! আরম্ভ কর! উচিত। প্রত্যেক দুই তিন ঘণ্ট। অন্তর অন্তর গাল 
বাদ দিয়া চক্ষু হইতে কপাল পর্যন্ত সমস্ত স্থানের উপর ১৫ মিনিট হইতে 
কুড়ি মিনিট পধন্ত উষ্ণ স্বের দিয়া অবশিষ্ট সময় চক্ষুর উপর উষ্ণকর পটি 
(২১ পৃঃ) প্রয়োগ করাই ইহার প্রধান চিকিৎসা | স্বেদ দেওয়ার সময় 
যে পধন্ত এ্-স্থানের চর্ম লাল ন! হইবে, সেই পর্যস্তই স্বেদ দেওয়া! উচিত ; 
কিন্ত চোখের উপর খুৰ বড় করিয়া স্বেদ কখনও দেওয়। উচিত নয়; তিন 
অথব! চার বর্গ ইঞ্চি পরিমাণ পাঁচ ছয় ভাজ পাতলা ফ্লনেল খুব গরম জলে 
ডুবাইয়া চোখের উপর আবৃত অবস্থায় প্রয়োগ কবিতে হয় এবং ছুই এক 
মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত'ন করিয়া দিতে হয় । প্রথম অবস্থায় অপেক্ষা- 
কৃত অল্প সময় অন্তর অন্তর ম্বেদ দেওয়া চলে। গরম পটিও খুব শীতল জলে 
(৬০০) ভিজাইম্থ! ফ্লানেল দ্বাব্র! ঢাক। অবস্থায় প্রত্যেক ৫ হইতে ১৫ মিনিট 
অন্তর অন্তর পরিবভ'ন করিয়া দেওয়] কতব্য । আক্রমণ অতাধিক হইলে 
বরফ জলে ভিজ্াইয়! পটি প্রয়োগ কৰ! উচিত। প্রদাহ বেশী থাক! পর্যস্ত 
পটি খুব ঘন ঘন পরিবত'ন কর! আবশ্তক এবং বেদন! যত কমিতে থাকিবে, 
তত বেনী সময় পর পর পটি পরিবত'ন করিয়া দেওয়। প্রয়োজন। ভিজ 
নেকড়ার পটি ভ্র অতিক্রম করিবে না। চক্ষের উপর কোন অবস্থাতেই 
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-পুরু পটি প্রয়োগ করা উচিত নয়। ভিজা নেকড়া প্রয়োগ করিবার 
স্মর উহা] চার ভশজ হওয়াই যথেষ্ট। 

জর থাকিলে রোগীকে বার বার তোয়ালে শ্নান (১৭পৃঃ ) অথবা সুদীর্ঘ 
সময়ের জন্ক নাতিশীতোষ্চ বা ঈষছুষ্ত জলে-প্নান ( ১৬ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
কতব্য | মাথায় শীতল জল দ্দিতে হইবে । রোগীকে দিনে দুইবার কটিঙ্নান 
( ৯পৃঃ) এবং শয়নের পূর্বে একবার সিজ-বাথ (৬৬পৃঃ ) প্রয়োগ করা 
কতা । যেহেতু ইহা সর্বদৈহিক রোগ, এই জন্ত চিকিৎসার প্রথমেই 
পেটটি পরিষফার করিয়! লওয়! উচিত এবং প্রয়োজন হইলে রোগীকে উষ্ণ 
পাদন্নান (১২ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া ভাল করিয়া 'বামাইয়। দেওয়া কতব্য। 
এই রোগে পায়ের গরম মোড়ক (৫০ পৃঃ) বিশেষ ফলপ্রদর । প্রতিদিন, 
ইহা এক ঘণ্টার জন্ত দিনে দুইবার প্রয়োগ করা আবশ্তক। কোষ্ঠটি 
বিশেষ ভাবে পরিষ্কার রাখা প্রয়োজন। 

পথ্য-নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান কর! কতব্য। ইহ! ব্যতীত 
সরব ও ডাবের জলও পান কর] উচিত । ক্ষুধা না লাগ! পর্ধস্ত উপবাস 
'দেওয়াই বাঞ্ছণীয়। পেট পরিফার রাখার জন্য এক বেল! ধাতায় ভাঙ! 
রুটি ধাওয়া উচিত এবং প্রচুর ফল ও ফলের রস খাওয়া কতব্য। 

সাধারণ নিঢদ শ--রোগীকে কখনও অন্ধকার ঘরে বন্ধ করিয়া 
রাখা উচিত নয়। কারণ যে-সকল জীবাণু চক্ষুরোগের ভিতর দৃষ্ট হয়, 
তাহারা আলোতে বৃদ্ধি পাইতে পারে না। তাহা ব্যতীত আলোই চক্ষু- 
রোগ আরোগ্য বিশেষ তাবে সাহায্য করে (1190:9%8 011) 21601- 
9109 &6 700197 1০9 70019) 1. 405-9 )। স্থতরাং আলে যদ্দি 
অতি প্রথর ন] হয়, তাহ! হইলে যখনি রোগী সক্ষম হয় তখনি তাহাকে গৃহের 
রাছিরে যাইতে দেওয়া উচিত? কিন্তু সতর্ক হইতে হইবে, তাহার চোখে 
ধাহাঁতে ধুলা ও ধেয়! প্রবেশ করিতে না পারে ॥ চোখের উপর যেন কখনো 
ব্যাণ্ডেজ বাঁধা না হয়| তাহাতে চক্ষুর শাব বাহির হইয়া বাইতে পারে ন৷ 
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এবং তাহা ভিতরে বদ্ধ হইয়া গুরুত+ বিপদ উৎপন্ন করিতে পারে । রাত্রিতে 
ঘুমাইলে চোখ যদি লা'গর়া যায়, তবে তাহা জোর করিয়া কখনও খোলা 
উচিত নয । যে-পর্বস্ত না চোখ আপনা হইতে খুলিয়৷ যায়, সে-পরন্ত 
অনবরত শীতল জলের দ্বারাচৌথ ভিগ্রান কতা; কিন্তু শয়নের পূর্বে 
চোখের পিছিতে মাখন অথব| দ্ধের সর লাগাইয়া বাখিলে চক্ষু কখনও 
জুড়িয়া যাতে পারে নাখ প্রত্যেক দিন দুষ্ট তিন বার রোগীর চক্ষু খুব 
ভাল করিয়া ধুইযা দেওয়া কত্য। চোখ অপরিষ্কার থাকিলে রোগ 
আরোগ্য হইতে অনেক বিলম্ব হয়; কিন্তু এ-সময় ব্যতীত অন্ত সময় 
কখনও চোখে হাত দিতে নাই । রোগীর তোরানে প্রভৃতি আর কাহারও 
ব্যবহার কর! উচিত নর | 


(১৯) 


গলক্ষত 
[121075:57)01013) 

কব্লোগ-পরিচক্স--মুখগহবরের শেষ ভাগে প্রায় ৫ ইঞ্চি লম্বা 
মাংসপেশী-নিমিত স্থানকে গলনালা (701080%) বলে। এর-স্থানের 
প্রদাহের নাম গলনালী প্রদাহ, গলক্ষত বা ফেরিঞ্রাইটিন্‌। এই রোগের 
অন্ত নাম, ০019 ী 00980 41061088101) অথবা 3001019 
48700)17% | 

কারণ--দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় ও দুষিত পদার্থ যেমন অন্ত সকল 
প্রদাহ উৎপন্ন করে গলক্ষতও সেই ভাবে উতপন্জ হয়। সাধারণত পুরাতন 
সর্দিতে, পাকস্থলীর রোগে, বাতব্যাধিতে অথব! লিভারের রোগে যাহার! 
'তোগে, অতাধিক ধু্রপান করে, ধুলিপূর্ণস্থানে অবস্থান করে, অথবা 
ঈর্বদ| ঘরে বসিষ্বা থাক। যাহাদের অভ্যাস, তাহাদ্দেরই সাধারণত এই 


১৯২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


রোগ হইয়া থাকে। অতাধিক উচৈঃম্বরে বক্তৃতা করা বা গান গাওয়া 
অথবা বিষাক্ত গ্যাস প্ররশ্বাসের সহিত গ্রহণ প্রভৃতি কারণেও এই রোগ 
উৎপন্ধ হইতে পারে। কোন কোন সময় সান্বিপাতিক বা হাম জ্বর অথব! 
ডিপথিরিয়া হইতে এই রোগ হয়। সময়'সময় উপদংশ, যক্ষা ও ক্যান্সার 
প্রভৃতি রোগেও গলার ক্ষত উৎপন্ন হইয়া থাকে। এ্-সকল রোগ অত্যন্ত 
তয়ঙ্কর হয়। ৃ 
লক্ষণ--প্রথম রোগী গলার ভিতর স্ুড়ম্ুড় ও শুফতা বোধ করে 
এবং পুনঃ পুনঃ শ্লেম্সা তুলিতে চেষ্টা করে । তাহার পর রোগী গিলিবার 
সময় বেদনা! বোধ করে। শেষে গলার মধ্যের শ্লেম্মিক ঝিল্লীতে ক্ষত উৎপক্ধ 
হয় এবং গলনালীর সঙ্গে সঙ্্রে তালুমূল পর্বন্ত স্ফীত হইয়া উঠে। এই সময় 
গল! পরীক্ষা করিলে দেখ! যায় যে, গলার অভ্যন্তর ভাগ লাল হইয়া 
ফুলিয় উঠিয়াছে এবং তাহা ঘন ও উজ্জল শ্রেম্সার দ্বারা আবৃত । সাধারণত 
শীত শীত ভাব ও অল্প জরের সহিত এই রোগ আরম্ভ হয়। যদি গলগ্রস্থিতে 
প্রদাহ উৎপর হয়, তাহা হইলে জ্বর অত্যন্ত বৃদ্ধি পায়। সময় সময় প্রদাহ 
কর্ণের দিকে অগ্রসর হয় এবং অল্লাধিক বধীরতা৷ উৎপন্ন করে । গলক্ষতের 
তরুণ আক্রমণ অল্প কয়েক দিন মাত্র স্থায়ী হয় ; কিন্তু সুচিকিৎসা ন! হইলে, 
ইহা প্রায়ই পুরাতন রোগে পারণত হয় এবং বার বার ফিরিয়। আসে । 
চিকিক্ছসী-- প্রথমেই রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া! লইয়া 
(৯ পৃঃ) তাহাকে পূর্ণ সময়ের জন্য একটি বাম্পঙ্গান (৩৩ পৃ) ভিজা চাদরের 
মোড়ক (১১ পৃঃ) অথবা উষ্ণ পাদন্নান (১২ পৃঃ) নিযমান্ুযারী প্রয়োগ কর! 
কতব্য। তাহারপর তোয়ালে ন্নান (১৭ পৃঃ) ও কটি-ন্থান (৯ পৃঃ) প্রভৃতির 
স্বারা রোগীর দেহ শীতল করিয়া লওয়া আবশ্তক । তাহার পর রোগের 
, উত্কট অবস্থা থাক! পর্যন্ত রোগীকে এক দিন অন্তর এক দিন অপেক্ষাকৃত 
কম সময়ের জন্য উল্লিখিত যে'কোন. একট! ঘর্ম জনক বান প্রয়োগ করা 
উচিত | ইহা! লইবার তিন চারি ঘণ্টা,পরে অথর। ইহার প্রতিক্রিয়া শে 
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হইলে দিনের মধ্যে তিন বার রোগীর গলায় গরম শ্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সময় 
গলার চারিদিকে ভিজ! নেকড়ায় শীতল পটি (৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। 
ধ্ঁ-পটি ১৫ মিনিট হইতে ৩০ মিনিট অন্তর অন্তর পত্রিবত'ন করিয়া দেওয়। 
আবশ্তক। যদি প্রদাহ অত্যন্ত বেশী হয়, তবে শীতল পটির উপর 
বরফের থলিও রাখা! যাইতে পারে । যদি গলার মধ্যে সুরসুরি করে, তবে 
কয়েক মিনিট অন্তব অন্তর কতকটা গরম জল গলার ভিতর নিয়! কুলকুচা 
করা আবশ্তক। প্রত্যেক ঘণ্টায় ১০ হইতে ১৫ মিনিট করিয়। গরম বাম্প 
সুখ হা করিয়! নেওয়া প্রয়োজন। রোগীকে ছুইবার এক ঘণ্টার জন্ পায়ের 
মোড়ক (৫০ পৃঃ) প্রয়োগ করা কর্তব্য । এ্র-সময় মাথা শীতল রাখা 
আবশ্যক । রোগীকে দিনে দুইবার কটি-ন্নান (৯ পৃঃ) প্রয়োগ কর 
কতব্য। তাহার মাথ। দিনে ছুই তিন বার ধোয়াইয়া অন্তত তই বার 
তাহাকে তোয়ালে স্নান (১৭ পুঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক। অথবা 
নিরমানুযায়ী পূর্ণ স্নানও (১৬ পৃঃ) করান যাইতে পারে। পেটটি বিশেষ 
ভাবে পরিষ্কার রাখা কতধ্য। 

যদি রোগ পুরাতন ব্যাধিতে পরিণত হয়, তাহ! হইলে প্রতি সপ্তাহে 
রোগীকে অনধিক কালের জন্য তিনবার ঘঘর্ষ জনক স্নান প্রয়োগ করা উচিত। 
দিনে তিনবার গলার ভিতর গরম জল লইয়। কুলকুচা কর! একান্ত আবশ্তক | 
রাত্রিতে শয়নের পূর্বে রোগীর গলায় গরম স্বেদ দিয়া তাহার পর সমস্ত 
রাত্রির জন্ক গলার মোড়ক (৫১ পৃঃ)*প্রয়োগ করা উচিত। সমস্ত রাত্রির 
জন্ত ভিজা কোমর পট (২৮ পৃঃ) রাখাও বিশেষ প্রয়োজন । প্রতিদিন 
দিনে ছুই বার কটি-ননান এবং প্রতিদিন ভোরে পূর্ণ গান গ্রহণ কর! 
আবশ্যক | 

পঞ্য--রোগীর প্রচুর জলপান করা কতব্য। প্রথম অবস্থার ছুই 
একটা দিন উপবাস দিতে পারিলে খুব ভাল হয়। জর থাকিলে কমলালেবুর 


রস প্রধান পথ্য। জরের সাধারণ তরল পথ্যও চলিতে পারে। পরে 
১৩) 


১৯৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


অতি সতর্কতার সহিত কোমল খাস্ত গ্রহণ করা আবশ্ঠক। অত্যধিক 
মসলা, বিশেষত লঙ্কা, সরিষা, অত্যধিক লবন, চিনি, চবি প্রধান থাগ্য এবং 
মাংস বিশেষভাবে বর্জন করা কতব্য। 

সাধারণ নিঢেদশি-উৎকট অর্ধস্থায় বিশ্রাম বিশেষভাবে 
প্রয়োজন । প্রচুর ফল খাওয়া আবশ্তক | যথা সম্ভব দীর্ঘ সময় বাহিরে 
অবস্থান এবং মুক্ত হাওয়ায় ব্যায়াম কর! প্রয়োজন । সন্ভরণ বিশেষ 
হিতকর । 


(২০) 
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তরাগ-পরিচয়-_তালুমূলে যে-ছুইটি গ্রদ্থি (6908118) আছে, তাহা 
বেদনাধুক্ত, স্ফীত ও উত্তপ্ত হওয়াকে গণগ্রন্থি প্রদাহ বলে। 

কারণ--দেহ-সঞ্চিত দূমিত পদার্থ খন গগগ্রন্থি আত্তমণ করে, 
তখন তাহাকে বলে গলগ্রন্থি প্রদাহ । গলগ্রন্থি প্রদাহের নিদিষ্ট 
কোন জীবাণু নাই, কিন্ত গলগ্রস্থির পৃয পরীক্ষা! করিয়া বহু প্রকার 
জীবাণুই দেখ যাঁয়। তাহার কারণ ইহাই যে অবস্থা যগন অনুকূল 
হয়, তথন আপনি তাহার ভিতর বিভিন্ন জাতীয় জীবাণু বুদ্ধি 
প্রাপ্ত হরর। অনেক সময় ব্যাপক ভাবে এই রোগের আবির্ভাব 
হয়। তখন বিশেষ আবহাওয়ার জন্য দেহের ভিতর এই রোগ 
বিস্তারের অনুকূল অবস্থা স্থ্ট হয়। সময় সময় ঠাণ্ডা লাগা, জলে 
ভেজা, অতাধিক পরিশ্রম, বায়ুচলাচলহীন স্থানে অবস্থান, বিষাক্ত গ্যাস 
প্রশ্বাসের সহিত গ্রহণ, অত্যধিক ও অসঙ্গত স্বরযস্ত্রের ব্যবহার, অপরিমিত 


গলগ্রন্থি-প্রদাহ ১৯৫, 


ইন্দ্রিয়চালনা প্রভৃতি কারণে রোগ হইয়া থাকে ; কিন্তু উহার! সকলেই 
উত্তেজক কারণ মাত্র। দেহের ভিতর পূর্ব হইতে যখন যথেষ্ট পরিমাপ 
দূষিত পদার্থের সঞ্চয় থাকে তখনই মাত্র এ-সকল কারণে টনঙ্িলে প্রদাহ 
উৎপন্ন হইতে পারে । সেই উন্ত যে-অন্ুকূল অবস্থায় এই রোগ হওয়! সম্ভব 
হয়, তাহা! দূর করাই রোগের প্রধান চিকিৎসা । 

লক্ষণ-_শীত শীত ভীঁব, পিঠে ও হস্তপদে বেদনা, দ্রুত জরের বৃদ্ধি-_ 
শিশুদের জর প্রথম দিন সন্ধ্যা বেল! ১০৫০ পর্যন্ত 'অথব। কম, গলায় বেদনা 
ও গিলিতে কষ্ট--কথ| বলিলে ও খাইলে বৃদ্ধি, টনসিল হুইটির বা প্রকটিবর 
স্ফীতি, ছুইটির হইলে সাধারণত একটির স্ফীতি অপরটি হইতে অধিক, সময় 
সময় স্ফীত হইয়া পরস্পরের সংযোগ, রক্তবর্ণ ও ঘন শ্ররেম্সাদ্বারা আবৃত 
টনসিল, মুখ হইতে থুথু উঠ!, লেপাবৃত জিহ্বা, দুর্গন্ধযুক্ত ও ভারী নিশ্বাস 
_-শিশুদের হইলে সাধারণত দ্রুত শ্বাসপ্রশ্বাস, রক্তবর্ণ প্রস্রাব, কখন কখন 
নাকীন্থুর, কোষ্টবদ্ধতা প্রভৃতি গলগ্রান্থ প্রদাহের সাধারণ লক্ষণ। সাধারণত 
এক সপ্তাহের মধ্যে রোগলক্ষণগুলি অন্তহিত হর, কিন্ত গ্রন্থি ছুইটি প্রায়ই 
বড় থাকিল্না যায়। সময় সময় টনসিল দুইটি পাঁকিম্া উঠে। পাকিয়া 
উঠিলে লক্ষণগুলির উপশম হয় না। তাহা হইলে ৪ দিন হইতে সাত 
দিনের মধোই সাধারণত এক দিকের গ্রন্থিতে পৃ উৎপন্ন হয় এবং তাহা 
সুখের দিকে ফাট্য়া পড়ে। ফাটার সঙ্গে সঙ্গেরোগী আরোগ্য লাভ 
কৰে, কিন্ত সময় সময় এঁ-পুয প্রতৃতি ক্ষতের বিষাক্ত পদার্থগুলি ভিতরে 
, চলিয়া বায় এবং উদর-বেষ্টন বিল্লার প্রবাহ (70:1690168), হ্বদয়বেই্টন 
বিল্লীর প্রদাহ (0709005:91015 ও 70110970161) অথবা মুত্রগ্রন্থির প্রদাহ 
(ব91171615) উৎপন্ন করে এবং রোগী মৃত্যুমুখে পতিত হয় । এই রোগকে 
অনেক সময় ডিপথিরিয়া বলিয়া ভুল কর হইয়া থাকে । 

চিকিত্সা গলক্ষতের (09:)172105র) যাহা চিকিৎসা, (১৯১ 
পৃঃ) গলগ্রস্থি প্রদাহের চিকিৎদাও ভাহাই । 
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(২১) 
প্রদাহ 


[[17)09,009,0100] 


(রোগ-পত্রিচয়-ইকোন স্থান লাল, উত্তপ্ত, বেদনাধুক্ত ও স্ফীত 
হওয়ার নাম প্রদাহ । 


কারণ-_-কেহ কেহ মনে করেন, কেবল জীবাণু হইতেই এই 
প্রদাহ উৎপন্ন হইয়া থাকে 3 কিন্ত যেমন বিভিন্ন জীবাণু প্রদাহ উৎপন্ন 
করিতে পারে, তেমনি বিভিন্ন ভৌতিক (1১3551081) ও রাসায়নিক 
(009721081) পদার্থ দ্বারাও প্রদাহ উৎপন্ন হয়| কাটা ও বুলেট প্রভৃতি 
বাহিরের জিনিষের দেহে অবস্থিতি, আঘাত, দেহের উপর অত্যধিক 
শৈত্য অথবা উত্তাপের ক্রির! প্রন্থতিকে তৌতিক কারণ ()370%] 
(£7709069) বল হয় এবং সমস্ত জাতীয় এযাসিড ও বিবৰকেই রাসায়নিক 
কারণ (০.9001081 7770 02505) বলা হইয়া থাকে । বিভিন্ন জীবাণু 
হইতেও যে প্রদাহ উৎপন্ন হয়, তাহা] কেবল জীবাণুর অবস্থিতির জন্যই 
হয় নাঃ জীবাণুগুলি যে রাসয়নিক বিব উৎপন্ন করে তাহার উত্তেজনা! 
(/01080802) হইতেই কেবল প্রদাহ উৎপন্ন হয়, (11119713090, 
ই, 0.১ চা. 0.0. 7748 09২৮-9০০9৮ 91 58000106%, ৮, 95-108)। 
দেহ-সঞ্চিত বিজাতীয় পদার্থ ও বিভিন্ন বিষের দ্বারাও যখন অঙ্গ বিশেষ 
আক্রান্ত হয়, তখন গ্র-স্থানে প্রদাহ উৎপন্ন হইতে পারে। এই ভাবে 
কর্ণ, গলগ্রস্থি, শ্বাসনালী, ফুসফুস, পাকস্থলী, অন্ত্র মেরুদণ্ডের ঝিল্লী, 
বস্তিদেশ, জননেন্দ্রিয় প্রভৃতি দেহের যে-কোন অংশে প্রদাহ উৎপন্ন 
হয়। অনেক সময়ই এই সকল প্রদাহের মূলে কৌন কোন জীবাণু 
থাকে, কিন্ত যতক্ষণ দেহ দুধিত পদার্থের দ্বারা ভারাক্রান্ত না হয় এবং 
তাহার ফলে দেহের অথব। স্থান বিশেষের রোগ প্রতিরোধ ক্ষমত! 


প্রদাহ ১৯৭ 


কমিয়া না যায়ঃ ততক্ষণ কোন জীবণুই আক্রমণ করিয়া দেহের কিছু 
মাত্র অনিষ্ট করিতে পারে না। 

যখন দেহের স্থান বিশেষে কোনরূপ বিষ সঞ্চিত হয়, তখন পর-স্থানের 
তস্থগুলি গীড়িত হইয়৷ চিইকাঁর করিয়া উঠে। তাহারই নাম বেদন]। 
তখন এ-বিষকে ধ্বংস ও দেহ হইতে বাহির করিয়া দিবার জন্য রক্ত 
সেখানে ছুটিয়া যায়। প্রদাহের প্রথমে এই জন্ঠ সর্বদাই রক্তাধিক্য 
হইয়া থাকে । তখন অত্যধিক রক্ত সঞ্চিত হওয়ার জন্য ্-স্থান লাল 
হয় এবং কুলিয়া উঠে । স্থাশীয় যন্ত্রগুলিকে উদ্দীপিত র!খিবার জন্ঠ 
প্ররুতি এঁ-স্থানে একট] উত্তাপও স্যষ্টি করে অথবা বিষের উত্তেজনাতেই 
প্রকৃতির সক্রিয় ষষ্ত্রে আপনি উত্তাপ সৃষ্ট হয়। 


যে-বিষের জন্ত প্রদাহ উৎপন্ন হইয়। থাকে,যাহাতে তাহা সমস্ত দেছে 
ছড়াইয়া পড়িতে না পাবে, সেই জন্ত রক্তের শ্বেতকণিকাগুলি উহার 
চারিদিকে একটা ব্যহ রচনা করে। এই জন্য শ্র-স্থানের চারিদিক 
শক্ত হইয়া উঠে। যদি জীবাণুর জন্ত প্রদাহ উৎপন্ন হয়, তাহা হইলে 
রক্তের শ্বেত কণিকাগুলি এঁ-স্থানের অত্যন্তরে প্রবেশ করিয়া যে-সমস্ত 
রোগ জীবাণু সেখানে থাকে, তাহাদিগকে আক্রমণ করে এবং যে-পর্য্ত 
না তাহারা সম্পূর্ণ ধ্বংস হয়, সে-পর্যস্ত যুদ্ধ চালায়। শ্বেতকণিকা দ্বারা 
অবরুদ্ধ স্থান দেহের অন্ঠান্ত অংশ হইতে বিচ্ছিন্ন হইয়া পড়ে এবং এ- 
স্থানের তন্তগুলি মরিয়া যায়। যখন প্রদাহের স্থানে মৃত তন্গ্লি 
নরম ও তরল হইয়া আসে, তখন তাহাকে পুষোতপত্তি ধলে। দেহ 
হইতে মৃত তত্ত, জীবাণু ও জীবাণু-বিষ ও উত্তেজক পদার্থ বাহির করিয়। 
দিবার ইহাই প্ররুতির কৌশল। এই ভাবে প্রদাহ হইতে সময় সময় 
ক্ষত উৎপন্ন হইয় থাকে । 

চিকিসী- সর্বপ্রকার প্রদাছের প্রথম অবস্থাতেই রক্তাধিক্য 
€ 0009880 ) হুয় এবং রক্তট একস্থানে নিবদ্ধ হয়। রোগ-বিষ ও 
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জীবাণু ধ্বংসের জন্ত রক্ত একান্ত আবশ্তক ; কিন্তু অত্যধিক রক্ত এক. 
স্থানে নিবদ্ধ হওয়া কখনও মঙ্গলজনক হয় না। অনেক সময় রক্তা- 
ধিক্যের জন্য স্বামুগুলির উপর চাপ পড়ে বলিয়া! রোগীর প্রবল বেদন! 
হয়। এই অবস্থায় ব্দেনার স্থানে ঠাণ্ডা /প্রয়োগ এবং প্রবল আক্রমণে 
দূরবর্তী অঙ্গে উত্তাপ দিয়া (৫* পৃঃ) প্রদাহযুক্ত অঙ্গ হইতে বদ্ধ রক্ত 
দুরে সরাইয়! লইয়! যাওয়াই প্রধান চিকিৎসা ঠাণ্ডা প্রয়োগ করিলেই 
প্রদাহ যুক্ত স্থান সম্কচিত হয় এবং এঁ-সময় পায়ে এবং প্রয়োজন হইলে 
হাতে গরম মোড়ক প্রয়োগ করিলে রক্ত সেখানে চলিয়া যায় এবং 
রক্তাধিক্য ও বেদনা! বহু অবস্থায় পড়িয়া যায়। প্রদাহ্যুক্ত অঙ্গ যত 
অভ্যন্তরে হইবে জলপটি তত শীতল হওয়া আবশ্যক । তথাপি বরফ, 
অথবা বরফ জলে ভিজান নেকড়া প্রদাহযুক্ত স্থানে প্রয়োগ না করাই 
উচিত। 


প্রদাহের প্রথম অবস্থায় অনবরত প্রদাহের স্থানে এইবপ শীতল, 
পটি (৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্বক । অল্প সময় শীতল পটি প্রয়োগ 
করিলে কিন্তু বিপরীত ফল হয়। কারণ ঠাণ্ডার প্রতিক্রিয়ায় চর্মে ও 
আত্যন্তরীণ যন্ত্রে অত্যধিক রক্তাধিক্যই হইয়া থাকে ; কিন্তু খুব দীর্ঘ 
সময় ঠাণ্ প্রয়োগ করিলেও এ-স্থানের তন্তগুলির উপর আবার অবসাদ 
আসিতে পারে । এই জন্ত প্রদাহ যদি চর্জের দিকে হয় তবে ছুই তিন 
ঘণ্টা অন্তর অন্তর অথবা চর্ম যখন নীলবর্ণ হইয়া যায় তখনি ৫ হইতে 
১* মিনিটের জন্ত এঁ-স্থানে গরম ম্বেদ প্রয়োগ করা আবশ্তক ; প্রদাহ 
যদি লিভার প্রভৃতি আভ্যন্তরীণ যন্ত্রের হয়, তবে মাঝে মাঝে অর্ধ ঘণ্টার 
জন্য ্বেদ দিয়! অবশিষ্ট সময় শীতল পটি (৮৫ পৃঃ )প্রয়োগ করা কত ব্য। 
গরম স্বেদে বেদনা যদিও কমে, তথাপি অত্যধিক সময় গরম শ্বেদ দ্রিলে 
অথব! তাহার পর ঠাণ্ডা না দিলে প্রদাহের স্থান পাকিয়া উঠিতে 
পারে। 
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মাঝে মাঝে গরম স্মেদ দিয়! প্রদাহের স্থানে শীতল পির পরিবতের্” 
যদি উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) খুব শীতল জলে (৬০০) তিজাইয়া প্রয়োগ 
করা যায় এবং প্রত্যেক অধণ্ট] হইতে এক ঘণ্টা অন্তর যদি পরিবর্তন 
করিয়া দেওয়া হয়, ত্বেই,বিশেষ ফল হইয়া থাকে । জ্বর থাকিলে 
১০ মিনিট হইতে ৪* মিনিট অন্তরই পটি পরিবর্তন করিয়া দেওয়। 
উচিত। প্রত্যেক বার শীতল পটি প্রয়োগেই চর্ম নৃতন করিয়৷ সঙ্কুচিত 
হয়। কোন আত্যন্তরীণ যন্ত্রে প্রদাহ হইলেও চর্মে ঠাণ্ডা দিলেই 
স্নায়বিক কারণে (80:9961) [90192 2০৮ ) আভ্যন্তরীণ যন্তও সঙ্কুচিত 
হইয়া যায় এবং এ্-অঙ্গের রক্তাধিক্য নষ্ট হয়; অর্থাৎ চর্সের উপর ঠাণ্ডা 
প্রয়োগ করিয়! চর্ম অথবা চর্মের নীচের প্রাদাহ যুক্ত অঙ্গটিকে নিংড়াইয়া 
ধ্র-স্থান হইতে প্রদাহের বিষ ও জীবাণু বাহির করিয়া দেওয়া যায়! 
রক্ত এ্র-সমন্ত দুষিত পদার্থ বাহির করিয়াই প্রিহ! প্রভৃতি স্থানে শোধনের 
ভন্য পাঠায়। ইহার পর উষ্ঠজকর পি (২১ পুঃ) যখন গরম হইয়া 
উঠে তখন রক্ত নৃতন শ্বেতকণিক! লইয়1 এ-স্থানে যায় এবং আক্রমণকারী 
বিষ ও জীবাণু ধ্বংস করে। এই ভাবে বার বার নূতন রক্তের আগমনে 
এবং পুরাতন রক্তের নির্গমনে এর-স্থানটি দ্রুত সুস্থ হইয়া উঠে। এই 
জন্য নিউমোনিয়া, ব্রঙ্কাইটিস, ব্রষ্কো-নিউমোনিয়া, টাইফয়েড, লিভারের 
প্রদাহ, পাকস্থলীর প্রদাহ, বস্তি দেশের প্রদাহ এবং অন্ত যে-কোন 
আভ্যন্তরীণ যন্ত্রের প্রদাহে গরম স্বেদের পর পুনঃ পুনঃ পরিবতিত এই 
উষ্ণকর পটি মন্ত্রশক্তির মত কার্য করে। ফোড়া ও ব্রণ প্রভৃতির প্রথম 
অবস্থায় ইহাই প্রধান চিকিৎসা । 

যদি প্রদাহের অবস্থা পাকিয়া উঠার মত হয় অথবা প্রদাহে পু 
গঠন আরম্ভ হয়ঃ তবে প্রদাহের স্থানে ৫ মিনিট হইতে ৭ মিনিট গরম 
শ্বেদ এবং তাহার পর ৩ মিনিট হইতে ৫ মিনিট ঠাণ্ডা দিয়! অর্ধ ঘণ্টা 
পর্যস্ত একাস্তর পটি (৩৩ পৃঃ) দেওয়াই উচিত। এইভাবে দিনে তিন 
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বারে একাস্তর পটি দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য উষ্ণকর পটি ( ২১ পুঃ) 
সর্বদার জন্ত প্রয়োগ করা আবশ্তক | 


প্রদাহ হইতে চর্মের কোন অংশ পাকিয়া উঠিলে তাহা ফাটিয়া 
যাইবার পর শীতল পটি (৮৫ পৃঃ) বা” কাঁদা মাটির অথবা ভেজা 
তুলার পুলটিস সর্বদার জন্ত প্রয়োগ করিয়া দিনে দুই তিন বার মৃদু শ্বেদ 
প্রয়োগ করা কর্তব্য। কোন আভ্যন্তরীণ যন্ত্র' পাকিয়া উঠিলে প্রত্যেক 
২ ঘণ্টা অন্তর অন্তর তাহার উপর ১০ মিনিটেব জন্ত স্বেদ দিয়া তাহার 
উপর সকল সময়ের জন্ত উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রত্যেক ৩* হইতে ৪* 
মিনিট অন্তর অন্তর পরিবত্ন করিয়' প্রয়োগ করা আবশ্ক | 

নিউমোনিয়া ছইতে ফোড়া পর্যস্ত সকল প্রদাহের চিকিৎসারি ইহাই 
সাধারণ নিয়ম । 


(২২) 
বসম্ভ 
[870211-00 ] 
০রাগ-পরিচযক্প-পৃথিবীতে যত প্রাচীন রোগ আছে, তাহার 
ভিতর বসন্ত অন্তম। যে-দেশের লোক যত অপরিষ্কার, অপরিচ্ছব্ 
এবং স্বাস্থ্যনীতি সম্বন্ধে যত অনভিজ্ঞ, সেই দেশেই এই রোগের 
প্রাহুর্ভাব তত বেশী। বতথানে আফ্রিকায় ইহার প্রাদুর্ভাব সর্বাপেক্ষা 
, অধিক । 
কারণ- বসস্তের মত সংক্রামক ব্যাধি আর নাই। রোগীর স্পর্শে 
এবং রোগীর ব্যবহৃত শয্যা, বস্ত্র ও ছিনিস-পত্রের সংস্পর্শে আসিয়া 
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মান্থষ রোগাক্রান্ত হয়। এমন কি রোগীর নিঃশ্বাসে পর্যস্ত রোগ ছড়ায় ; 
কিন্তু বসম্তরোগীর সহিত সংস্পর্শে আসিলেই যে মানুষ রোগাক্রান্ত হয়, 
তাহা নয়। বহুলোক বসন্ত রোগীর সেবা-শুশ্রষষা করে, তাহাদের 
সকলেরি রোগ হয় না। " একই ঘরে কাহারও বসম্ত হয়, কাহারও 
হয় না। সুতরাং রোগীর সংস্পর্শই কেবল রোগ উৎপন্ন করে না, 
বাহাদের দেহে পুর্ব হুইন্ততই জাতীয় পদার্থের সঞ্চয় থাকে-_-কেবল 
তাহারাই রোগাক্রান্ত হয়। দেহ এইরূপ সঞ্চয়ে ভারাক্রান্ত হইলে, 
জনতাপুর্ণ অস্বাস্থ্যকর স্থানে অবস্থান, অনিয়মিত, স্বান্ত্োর অনন্থকৃল 
ও উত্তেজক পদার্থ আহার এবং খতুর পরিবত'ন প্রভৃতি কারণে 
দেহের ভিতর রোগ-জীবাণু বিস্তারের অন্থুকৃল অবস্থা স্থষ্ট হয এবং মানুষ 
তখন রোগাক্রান্ত হইয়া! থাকে 

বসন্ত রোগ হইতে অব্যাহতি পাওয়ার জন্য টিকা দেওয়ার ব্যবস্থা 
কর! হয়; কিন্তু তাহাতে রোগের মুল কারণ নষ্ট হয় না_-রোগের 
প্রকৃতির পরিবর্তন হয় মাত্র। কারণ দেহে বিজাতীয় পদার্থের 
অবস্থিতিই সমস্ত রোগের মূল কারণ। টিক] লওয়ায় কিছু সময়ের জন্ঠ 
বসন্ত রোগের আক্রমণ হইতে রক্ষা পাওয় যায়, কিন্তু দেহস্থিত যে দূষিত 
পদার্থ সকল রোগ-জীবাণুর পক্ষে উর্বর ক্ষেত্র স্বরূপ থাকে, সেই অবস্থাট। 
থাকিয়াই যায়। সুতরাং প্রকৃতি দেহের বিষ বাহির করিবার যখন 
স্বাভাবিক পথ পায় না, তখন তাহা অন্য ভয়ঙ্কর রোগের আকঃরে 
আত্মপ্রকাশ করে । কেহ কেহ মনে করেন, পৃথিবীতে ব্তমানে যে 
নিত্য নূতন নূতন রোগ উৎপন্ন হইতেছে, এই সকল দমন মূলক ব্যবস্থাই 
তাহার প্রধান কারণ। 

ডাক্তারের৷ টিক] দিয়া যে-উদ্দেশ্ত সাধন করিতে চান, প্রাকৃতিক 
চিকিৎসায় ওয়েট-সিট-প্যাক প্রভৃতির দ্বারা দেহকে আঁবর্জনা মুক্ত করিয়! 
এবং কয়েকট! দিন কটিন্নান (৯ পৃঃ) শ্রহণ করিয়া আমরা দেহে বসস্ত 
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রোগের আক্রমণই অসম্ভব করিয়া তুলিতে পারি। আবার যদি রোগের 
আক্রমণ হয়ও তথাপি প্রথমাবধিই দেহের পরিশৌধনমূলক প্রাকৃতিক 
চিকিৎস] করিয়৷ অতি সহজে রোগীকে আরোগ্য করিয়া! তোল! যায়। 
প্রা্কৃতিক চিকিৎসায় দেছের বিষাক্ত পদার্থ 'খখন দেহ হইতে বাছির 
হইয়া যায়, তখন রোগ আপনি আরোগ্য লাভ করে। কারণ দেহ- 
সঞ্চিত বিষাক্ত পদার্থ বাহির করিবার প্রকৃতি যে-চেষ্টা তাহারই নাম 
রোগ। জীবাণু হইতে উৎপন্ন বিষও এই বিষাক্ত পদার্থেরি অস্ততূক্ত। 
লক্ষণ- বসন্ত রোগের প্রকাশ হয়, অন্তান্ঠ সাধারণ জরেরই মত । 
জ্বর, শীত, কম্প, মাথাধরাঃ বমন বা বমনোদ্ধেগ এবং কোমর ও মেরুদণ্ড 
প্রভৃতির বেদনা লইয়া বসন্ত রোগের আবির্ভাব হয়। কোন কোন 
অবস্থায় রোগীর সর্দি ও গলা বেদনা! থাকে । কখন কখন অস্থিরতা, 
প্রলাপ ও অচৈতন্ত অবস্থাও আসিয়া পড়ে। শিশুদের প্রায়ই আক্ষেপ 
থাকে। গুটিগুলি বাহির হইবার পুর্বে জর ক্রমশ বাড়িয়া ১০৩০ হইতে 
১*৭০ ডিগ্রি পর্যস্ত হয়। জরের তৃতীয় দিবসে প্রথম গুটিগুলি বাহির 
হইতে থাকে । গুটিগুলি প্রথম মুখে, কপালে ও হাতে বাহির হয়। 
তাহার পর দেহের অন্যান্য স্থানে দ্রুত বাহির হইতে থাকে । সাধারণত 
১০০ হইতে ১৩০টি গুটি বাহির হয়; কিন্ত কোন কোন সময় গুটির 
ংখ্যা ১০০ পর্যন্ত হইয়। থাকে। যখন গুটিগুলি বাহির হুইয়| যায়, 
তখন জর অনেক কমিয়া আসে। গুটিগুলি কখন কখন ন্বতন্ত্, কখন 
কখন ব1 সংশ্লিটভাবে উঠে । গুটির সংখ্যা যত অধিক হয় এবং গুটিগুলি 
যত সংযুক্ত হয়, রোগ তত ভয়ানক আকার ধারণ করে। প্রথম দিন 
গুটিগুলি লাল দাগের মত দেখায় । শ্র-গুলি দ্বিতীয় দিনে সরিষার ন্যায় 
উচু হইয়া উঠে। তৃতীয় দিনে গুটিগুলি স্পর্শ করিলে শক্ত বলিয়া মনে 
হয়। এী-গুলির মধ্যে চতুর্থ দিন হইতে রস সঞ্চিত হইতে থাকে । বষ্ঠ 
ও সপ্তম দ্রিনে রসগুলি পুষে রূপান্তরিত হয়। যখন গুটিগুলির মধ্যে 
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পৃয সঞ্চিত হইতে থাকে, তখন শীত ও কম্পের সহিত জর আবার 
বৃদ্ধি পায়। বসন্ত রোগে ইহাকে দ্বিতীয় জর ( 390070090 ৪]: ) 
বলে। এই জরও ১০৩০ হইতে ১০৭০ পর্যন্ত হয়। আট দশদিনে' 
গুটিগুলি পৃয দ্বারা পূর্ণ হইয়া,উচু হইয়া উঠে। নবম হুইতে একাদশ 
দিনের মধ্যে কতকগুলি গুটি ফাটিয়া যায় অবশিষ্টগুলি শুকাইয়া আসে ।' 

চিকিওসা' প্রথমেই যথা সম্ভব দ্রুত উপায়ে তলপেটটি পরিষ্কার 
করিয়া দেওয়া আবশ্তক (৯পুঃ)। €রাগীর শীত ও কম্প 
থাকিতে কোন ভ্চরই কোগীছক কটিক্সান, বাঁ 
তল০্পন্টর মাটির পুলটিস প্রচয্লাগ করিচত নাই! 
এই জন্য প্রথম অবস্থায় রোগীকে একটা! ডূস দিয়াই চিকিৎসা আরস্ত 
করা উচিত। প্রথম অবস্থায় ডুস দিয়! বোগীব বৃহ্দস্ত্টি (০০1০2) পরিষ্কার 
করিয়া দিলে অন্তান্ত জরের মত বসন্ত রোগেরও মেকদণ্ড ভাঙ্সিয়া যায়।' 
ইহার ছুই ঘণ্টা পর রোগীকে ৪৫ মিনিট হইতে এক ঘণ্টার জন্য একটা 
ভিজা! চাদরের মোডক (১১ পৃঃ) দেওয়া প্রয়োজন। সাধারণত 
রোগীকে সপ্তাহে তিন বার ভিজা চাদরের মোড়ক দেওয়া আবশ্যক । 
রোগীর জর যখন সর্বনিষ্নে থাকিবে তখনই মৌডক দেওয়া উচিত। 
মোড়কের পর নিয়মানুযায়ী কটিন্নান ( ৯পুঃ) প্রস্থতি অবশ্তই দিতে 
হইবে। ইহার পরে রোগ আরোগ্য হওয়া পর্যস্ত রোগীর প্রচুর জল 
পান করা আবশ্তক। শীত ধীত অবস্থা কাটিয়া যাওয়ার পর হইতে 
রোগীর সম্পূর্ণ আরোগ্য লাভ করিয়া উঠা পর্যন্ত বোগীর তলপেটে শীতল 
পটি (১৪ পৃঃ) অথবা কাদামাটির শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃঃ) অনবরত 
চালান কতণ্য এবং প্রতিদিন দুই বাঁর কটিন্নান দেওয়া উচিত ।' 
তাহাতে জর কখনও প্রবল হইতে পারিবে না। রোগীর মাথাটিও পুনঃ 
পুনঃ ধোয়াইয়া দেওয়া কতব্য। প্রয়োজন হইলে সুদীর্ঘ সময়ের জন্য 
মাথায় শীতল পটি ( ১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। রোগীকে, 


২৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


প্রথমাবধিই ক্রম নিয্নতাপে ক্নান ( ৫৭ পৃঃ) করাঁন উচিত। এই রোগে 
ঈষছুষ্জ জলে সুদীর্ঘ সময়ের অন্ত পুর্ণ স্নান ( ১৬ পৃঃ) অত্যন্ত উপকারী । 
প্রতিদিনই নাতিশীতোষ্ জলে ন্থুদীর্ঘ সময়ের জন্য রোগীকে অন্তত 
দুইবার পূর্ণশ্নান প্রয়োগ করা উচিত্ব। কেহ যেন মনে না 
করেন যে, স্নানে গুটি বসিয়া যাইবে । রবং স্নান রীতিমত চালাইলে 
জর প্রবল হইতে পারিবে না, প্রলাপ আসিকে না এবং সেস্টিসিমিয়া 
হইবার পথ বন্ধ হইবে। টবের ভিতর রোগীকে গল পর্যন্ত প্রতিদিন 
ডুবাইয়া রাখিতে পারিলে রোগীর অবস্থা কখনও খারাপ হইবে ন1। 
শ্নানের টব সংগ্রহ করা না গেলে, নাতিশীতোষ্ণ জলে রোগীর ইচ্ছান্ছু- 
যায়ী বহুবার রোগীকে শান করান যাইতে পারে । রোগীকে এ 
ভাবে ঘরের ভিতর ন্না নকরান আবশ্তক যেন তাহার গায়ে কখনও ঠাণ্ডা 
হওয়। না লাগে । উদগম বাহির হইবার পর রোগীকে কখনও ঘর্ষণ 
করিতে নাই। রোগী যদি উত্থানশক্তিরহিত হয়, তাহ! হইলে দিনে 
অন্তত তিন চার বার শীতল জলে তাহার মাথা ধোয়াইয়া তাহার পরই 
সমস্ত শরীর আলগোছে স্পঞ্জ করিয়া দ্রিতে হয়। প্রয়োজন হইলে 
সকল রোগীরই মাথায় সুদীর্ঘ গধয়ের জন্ত জল ঢাল! উচিত। তাহ। 
হইলে সাধারণত অন্ত কোন উপসর্গ আসিতে পারে না। যদি রোগীর 
'দেহের উত্তাপ ১০৩"র উপর হয়, তবে ছুই ঘণ্ট1 অন্তর অন্তর তাহার 
সর্বদ্েহ স্পঞ্জ করিয়া দেওয়! কতরব্য। প্রতে;ক বার রোগীকে স্নান 
করাইয়াই তাহার পর কম্বল প্রভৃতির দ্বারা তাহার দেহ ঢাকিয়া পুনরায় 
গরম করিয়] দেওয়া বিশেষ ভাবে আবশ্যক | সমস্ত রাত্রির জন্ত রোগীর 
তলপেটে কা! মাটির উষ্ণকর পুলটিস দেওয়া কতব্য (৯ পৃঃ)। 
, ইহাতে নিয়মিত ভাবে রোগীর কোষ্ঠ পরিষ্কার হইবে; কিন্তু ষদি 
না হয় তবে মাঝে মাঝে শীতল জল দ্বারা রোগীকে ডুস দিয়া তাহার 
একোষ্ঠ পরিষফার করিয়া দেওয়া আবশ্তক। অথবা অগ্ভাবে ( ১০পৃঃ) 


বসন্ত ২০৫ এ 


তাহার কোষ্ঠ পরিষ্কার রাখা উচিত । রোগীর গুটি বাহির হইতে যদ্দি 
বিলম্ব হয়, তবে তাহাকে গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০পুঃ ) প্রয়োগ 
করিয়া তাহার অব্যবহিত পর এক ঘণ্টার জন্য একটা ভিজা চাদরের 
মোড়ক (১১ পৃঃ) প্রয়োগ *করা কতব্য। রোগের সময় মুখ ফুলিয়া 
উঠিলে প্রতি ঘণ্টায় মুখের উপর ৫ মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দিয়! 
অবশিষ্ট সময়ের জন্য শীত্তল পটি (৮৫পুঃ ) খুব শীতল জলে (৬০) 
ডুবাইয়! প্রত্যেক ২* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতণন করিয়া দেওয়া 
আবশ্যক । মুখে যদি গুটি উঠে তবে লাল নেকড়া ভলে ভিজ্ঞাইয়' 
তাহা দ্বারাই শীতল পটি প্রয়োগ করা উচিত। রোগীর জানালা 
এবং দরজা লাল পুরু পরদ! দ্বারা আবৃত করা আবশ্তক ৷ ইহাতে বস্তু 
রোগের জন্য রোগীর যুখে দাগ হইতে পারে না। যখন দেহের 
বিভিন্ন স্থানে গুটিগুলিতে অতান্ত জালা! পৌঁডা করে অথবা চুলকায় 
'তখন গুটির উপর ঠাণ্ডা! কাদার প্রলেপ পুরু করিয়া দিলে ক্ষত যষ্্রণা 
ও চুলকানি অত্যন্ত দ্রুত আরোগ্য হয় এবং গুটির দাঁগ মিলাইয়া যায়। 
মাটিগুলি সিদ্ধ করিয়া পুনরায় ঠাণ্ডা করিয়া লওয়া উচিত। পরিবতে” 
শীতল পটি (৮পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। যখন ক্ষতের উপরে 
মামড়ি পড়িতে থাকে তখন তাহার উপর শীতল পটি দেওয়াই সর্ব 
প্রধান চিকিৎসা । রোগীর বমনোদ্ধেগ থাকিলে অথবা অত্যধিক বমন 
হইলে তাহার পাকস্থলীর উপর অনাবৃত ভাবে অধ” ঘণ্টার জ্তন্য 
কাদামাটি*'রাখা কতর্য। অথবা একথানা ভিজা গ!মছার উপর 
"বরফের থলি রাখ! যাইতে পারে। রোগীর যদি কোমরে বেদন। 
থাকে, তবে প্রত্যেক তিন ঘণ্ট1 অজস্র গরম স্বেদ দিয়! অবশিষ্ট সময় 
উঞ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া প্রত্যেক ৩* হইতে ৪* মিনিট: 
অন্তর পরিবত'ন করিয়। দেওয়া আবশ্টাক। রোগীর উদরাময় হইলে 
তাহার তলপেটে মাঝে মাঝে গরম ম্বেদ দিক়্া অবশিষ্ট সময় শীতল 


২০৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


পর্টি (১৪ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়! প্রতি ঘণ্টায় পরিবতন করিয়া দেওয়া 
'উচিত। প্রথম হইতেই রোগীকে প্রতি দিন ছুই বার সিজ বাথ 
€ ৬৬ পূঃ) দেওয়া কতব্য। 

পথায--রোগীকে বালির জল, খৈয়ের মণ্ড, ঘোল, অবস্থান্থুসারে 
দুগ্ধ, আঙ্গুর, আপেল প্রভৃতি সাধারণ জরের পথ্য দিতে হয়। গুটিগুলি 
পাকিবার সময় কখনও রোগীকে উপবাস দিয়া রাখিতে নাই। তাহা 


হইলে রোগীর বিশেষ অনিষ্ট হইতে পারে। প্রবল জরের সময় তরল 
'পথা দেওয়] উচিত | 


(২৩) 
জল-বসন্ত 
| 01010৮6:8-10য] 


[রাগ-পরব্রিচয়-ইহা নস্থরিকা জাতীয় রোগ; কিন্তু প্ররুত 
ব্সস্ত রোগের (9)711-]০র ) সহিত ইহার কোন সম্পর্ক নাই। ইহ! 
সম্পূর্ণ বিভিন্ন বোগ। ইহা! অত্যন্ত স্পর্শাক্রামক। টিক! দ্বারা ইহ! 
প্রতিরোধ কর! যায় না। জল-বসন্ত প্রকৃত বসন্তের ন্যায় মারাত্মকও 
নয়। + 

লক্ষষণ--অনেক সময় জর না হইয়াই জল-বসস্তের গুটি বাহির 
হয়। আবার কোন কোন সময় একদিন হইতে দেড়দিন পূর্বে জর ও 
মাথাধরা এবং সময় সময় বমি, কাশি ও বামুনালীর প্রদাহ বতম্ান 
থাকে । কোন কোন সময় রোগী পিঠে ও পায়ে বেদনা বোধ করে। 
ইহাতে জরের প্রথম ও দ্বিতীয় দিনে গুটিগুলি বাহির হয়। সাধারণত 


প্লেগ ২০৭ 


বুকে ও পিঠে, কখন কখন কপালে এবং অল্প ক্ষেত্রে হাতে পায় গুটি 
প্রকাশ পায়! জল-বসন্ত মুখে খুব কম উঠে। জল-বসম্ত ও প্রকৃত 
বসস্তের ভিতর প্রধান পার্থক্য ইহাই যে, প্ররুত বসন্ত একসঙ্গে সমস্ত 
শরীরে উঠে, কিন্তু জল-বসস্ত*কয়েকদিন যাবৎ উঠিতে থাকে এবং একই 
রোগীর দেহে গুটিগুলি বিভিন্ন অবস্থায় থাকে । সাধারণ অবস্থায় আট 
দশটি মাত্র গুটি বাহির হয়, কিন্তু প্রবল আক্রমণ হইলে শত শত গুটি 
বাহির হইতে পারে । গুটি প্রকাশ হুইবাঁব পাচ ছয় ঘণ্টার ভিতরই গুটি- 
গুলির ভিতর রস সঞ্চারিত হয় এবং একদিনের মধ্যেই ্র-গুলি. অস্বচ্ছ 
হইয়া উঠে। জল-বসন্তের শুটিগুলিকে দেখিতে ফোসকার মত মনে 
হয়। চতুর্থ পঞ্চমদিনে গুটিগুলি শুকাইয়া আসে। 

চিকিত্সা প্রকৃত বসন্তের যাহা চিকিৎসা জল-বসন্তের 
চিকিংসাও ন্তাহাই। ইহাতে খুব অল্প চিকিৎসারি আবশ্যক হয়। 


(২৪) 
প্লেগ 
| 11859 ] 

তো -পরিচয়_ ইহা অত্যন্ত মারাত্মক রোগ । চতুর্দশ শতাব্দীতে 
এক মাত্র ফুরোপে এই রোগে ছুই কোটি চল্লিশ লক্ষ লোক প্রাণত্যাগ করে। 
স্উহা সাধারণত তিন প্রকান্,বিউবনিক (701১001০), নিউমোনিক 
(00992001010) ও সেপ্টিসেমিক (১9700101810 )। অধিকাংশ রোগই 
বিউবনিক জাতীয় অর্থাৎ বাঘিযুক্ত হয়। ইহাতে লপিকা গ্রন্থি- 
গুলি (1,0)10108610 218398) আক্রান্ত হইস়্! কুচকি, বগল ও গ্রীবায় ক্ষুদ্র 
ও শক্ত স্ফোটক উৎপন্ন করে। সমম্ন সময় এ্র-গুলি ডিমের মত বড় হয়। 


২০৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংস। 


সাধারণত দ্বিতীম্ব অথব! তৃতীয় দিনে এই স্ফোটক প্রকাশ পাইয়! থাকে । 
যর্দি উহারা চারি পাঁচ দিনের মধ্যে ফাটিয়া যার এবং তাহার পর জরত্যাগ 
হয়ঃ তবে শুভলক্ষণ বুঝিতে হইবে । স্ফোটক .বসিয়! যাওয়। অত্যন্ত ভয়ের 
কথা। সাধারণত আটদিনের মধ্যে স্ফোটক ফাটিয়! যাম্ব। নিউমনিক 
প্লেগে ফুসফুন বিশেষ ভাবে আক্রান্ত হয় এবং বুক ব্যথা, কাশি, স্বাসকষ্ট 
এবং ফুসফুস হইতে রক্তআাৰ প্রভৃতি লক্ষণ প্রব্শশ পায় । এই জন্ত ইহাকে 
ফুনফুসের প্লেগ বল! হুইয়া থাকে । সেপ্টিসেমিক বা! রক্তছুষ্টিমূলক প্লেগে 
দেহের. সমস্ত যন্ত্রাদি পচিতে আরম্ভ করে। ইহাতে রোগী প্রায়ই কয়েক 
ঘণ্টা হইতে ছুই এক দিনের মধ্যে মৃত্ামুখে পতিত হয়। অনেক 
সময় ছুই জাতীয় প্লেগের লক্ষণই এক রোগীর দেহে দৃষ্ট হয় । ভারতে 
বিউবনিক গ্লেগই অধিক দৃষ্ট হয় এবং নিউমনিক প্লেগ প্রায় দেখা 
যায় না। 
কারণ--বিশেষ এক প্রকার জীবাণু (13611103 7০8019) হইতে 
এই রোগ উৎপন্ন হইয়া! থাকে । ইদ্রই এই রোগজীবাণুর বাহন । ইঁছ্বব 
হইতে ইছরে এবং ইঁদুর হইতে মানুষে ইহা সংক্রামিত হয়। সাধারণত 
রোগীর মল, মূত্র অথবা রক্ত হইতে ভীবাণু অন্ত লোকের ক্ষত প্রভৃতি দিন! 
দেহে প্রবেশ করে ; কিন্ধ বিশেষ এক প্রকার অবস্থাতেই মাত্র এই জীবাণুর 
বিস্তার সম্ভব হর। প্লেগ-জীবাঁণু বিস্তারের পক্ষে নির্দিষ্ট ,এক প্রকার আব- 
হাওয়! বিশেষ ভাবে আবগ্তক। ভারতবর্ষে বায়ুমণ্ডলের উত্তাপ ৮৫৭ (ঢ)র 
নীচে হইলে এই অনুকূল অবস্থা স্যষ্ট হয়। বৎসরের অন্ত সমখৈও ইঁছরের 
ভিতর এই জীবাণু দেখ! যায়, কিন্তু তখন তাহাদের দ্বারা মানুষ আক্রান্ত হ* 
না। অনুকুল আবহাওয়া! ও অনুকূল পরিস্থিতি এই রোগজীবাণু বিস্তারের 
পক্ষে বিশেষ ভাবে আবশ্তক। অপরিষ্কার ও জনাকীর্ণ স্থানে প্রথম প্লেগের 
প্রাহছুর্ডার হইয়া থাকে (1151807028 /0101091 101598868, 0, 240) | ইহা 
দেখ! থিল্াছে যে আলে! হাওয়াযুক্ত হাসপাতালে রোগের আক্রমণ প্রায়ই 
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হয় নাঁ। চীনের হংকংয়ে যখন দেশী অপরিষ্কার পল্লীতে চীনার! মরিয়া 
উজার হইয়া যাইতেছিল, তখন বুরোপীয় পল্লীতে রোগ খুব কম ছিল। 
ভারতের পশ্চিমাঞ্চলে ও দেখ! বায়, যখন সকলকে ঘর হইতে বাহির 
করিয়া মাঠের মুক্ত হাওয়ায় থাকিতে বাধ্য কর! হয়, তখন আর রোগের 
বিস্তার হয় না । মাঠেষে ইছুব না থাকে এবং ইছরের ভিতর প্রেগের 
জীবাণু না থাকে তাহা নঞ্ কিন্ত মুক্ত আলে! হাওয়ার ভিতর রোগ 
ভীবাণু কিছুই করিতে পারে না । অপরিষ্কার স্থানেও যে সকলেরই 
প্লেগ হয়, তাহা নয়। বাহাদের দেহে বথেষ্ট দুর্যত পদার্থ পূর্ব হইতে 
থাকে এবং যাহাদের রোগ প্রতিরোধ ক্ষমতা কম, নিনিষ্ট আবহাওয়ায় 


তাহাদের দেহেই রোগ বিস্তারের অন্থকুল অবস্থা কষ্ট হয় এবং তাারাই 
ধোগাক্তান্ত হইয়া থাকে, অন্ত লোকে হয় না। 


লগ্ণ - রোগ প্রকাশের পূর্বে শরাব খারাপ বোধ হর এবং রোগী 
দর্বলত বোধ করিতে থাকে । এই রূপ অবস্তা অল্প কছেক ঘণ্টা হইতে 
সাত দিন পর্যন্ত চলিতে পাবে । ন্তাহার পর হঠাৎ শেগের আঁবিভাব ভয়। 
অতান্ত তুর্বলতা, প্রবল মাগাধবা, পিঠে শঙ্গ প্রত্যঙ্গে এবং কুচকি 'ও বগলে 
বেদনা, বমন ব| বমনেচ্ছ! এবং কোন কোন সমন্ন উদারাময়ের সহিত শীত 
শীত ক'রর। রোগীব হঠাৎ প্রবল জ্বর আসে । জর ১০৪” হইতে ১৭৭৭ 
পর্যন্ত উঠিতে পারে । রোগীর চোখ বসির। বার, গাত্র চর্ম পাওুবর্ণ, কস্বর 
অতান্ত ক্ষীণ এবং শাড়ি ও শ্বাস-প্রঙ্থীস অতান্ত দ্রুত হর । রোগীর কুঁচকি? 
বগল ও ররর গ্রন্থি ফুলিয়া উঠে অথনা বেদনাধুক্ত হয় এবং রোগীর কুধা- 
মান্দ্য, অনিদ্রা এবং কোন কোন সময় প্রলাপ ও 'অচৈতন্ত অবস্থা প্রত্ৃতি 
£ লক্ষণ প্রকাশ পায়। মুত্রের পরিমাণ অতান্ত কমিয়া যায়, অনেক সময় 
মু্রোধ হয়ঃ কোন কোন সময় নাক, মুখ, ফুলফুস, পাকস্থলী, গুহ্দ্বার 
কিডনি অথবা জননেক্দ্রিয় হইতে রক্তআ্াব হয় । কোন কোন সময় রোগের 


প্রথম অথব! দ্বিতীয় দিনেই চোথ ছুইটি আক্রান্ত হইয়! সম্পূর্ণ পাকিয়। উঠে ॥ 
১৪ 
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এই রোগের বে-কোন সময়ে মৃত্যু ছইয়। থাকে । কোন কোন সময় ৬ 
হইতে ৮ ঘণ্টার মধ্যে রোগীর জাবনাস্ত হয়। সাধারণত হার্ট ফেলিয়র, 
মেনিজাইটিন্‌, রক্তদুষ্টি ও নিউমোনিয়! প্রভৃতি হইতে গ্রেগে মৃত্যু হইয়। 
থাকে। প্রায়ই তৃতীয় হইতে পঞ্চম দিনে রোশীর মৃত্যু হয়। সুতরাং এক 
সপ্তাহ পর রোগীর জীবন সম্বন্ধে 'অনেকটা আশ! করা যাইতে পারে। 
সাধারণত শ্ফোটকগুলি ভাসিয়৷ উঠিলে জর কমিয় বায় কিন্ত প্রায়ই 
চতুর্থ দিনে জ্বর কমিয়! আবার ধষ্ঠ অথব| সপ্তম দিনে বৃদ্ধি পায়। অবস্থা 
খারাপ ন৷ হইলে প্রথম অথব! দ্বিতীয় সপ্তাহে রোগী ধারে ধীরে আরোগ্যের 
পথে অগ্রসর হয়। ক্ফো্টকগুপি শুকাইতে কিছু সময় লাগে। বে- 
সমস্ত রোগীদের স্ফোটক ফাটে না, তাহাদের আরোগা হইতে ৫ হইতে 
৮ সপ্তাহ সমরের আবশ্তক হয়। স্ফোটকের পচন, রক্তশ্াব ও উদরামন 
প্রভৃতি এরোগের পক্ষে অত্ন্ত খারাপ লক্ষণ। 

চিকিএসী- রোগের সময় রোগের প্রাদুর্ভাব হইবার পূর্বেই ছুই 
একবার বাম্পক্নান প্রভৃতি ঘর্মজনক স্নান গ্রহণ করিরা পেটটি পরিক্ষার রাখার 
এবং মুক্ত স্থানে অবস্থান করিবার ব্যবস্থা করিতে পারিলে প্লেগে প্রান 
কখনও আক্রমণ করিতে পারে না। এর-সঙ্গে বাড়ি ঘর পরিফার করা 
'আবশ্তক । 

প্লেগের সময় শরীর একটু খারাপ হইলেই মনে করা উচিত যে, প্রেগ 
হুইতে পারে । স্থতরাং এক মুহূর্তনষ্ট না করিয়া তখন তথণন একটা বড় 
ডূস লইয়। তাহার ছুই এক ঘণ্ট! পর একট] ঘর্মজনক স্সান (১২ পৃঃ) গ্রহণ 
কর! কততবব্ায এবং দুই বেলা কটিন্নান (৯ পৃঃ) নিন্না প্রচুর জল পান কর্‌! ূ 
আবশ্তক। কটিন্নান গ্রহণ করিবার সময় পা ছইটি গরম জলে ডুবাইয়! রাখা ্ 
উচিত। এইরূপ করিয়া পেটটি পরিষ্কার বাখিতে পারিলে (১০ পৃঃ ) 'আসন্ল 
প্লেগরোগও বহু ত্বস্থায় গ্রকাশ পাইবে না এবং পাইলেও আক্রমণ অত্যন্ত 
মূ হইবে । রোগ প্রকাশ হওয়া মাত্রই রোগীকে প্রতি ঘণ্টায় এক গ্লাস 
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জল পান করিতে দেওয়া কতব্য এবং বথ| সম্ভব সত্বর রোগীকে একটা " 
গরম জলের ডুস দিয়। তাহার পর অধ ঘণ্টার জন্য রোগীকে গরম কম্বলের 
মোড়ক (১৩০ পৃঃ) দেওয়া! উচিত। তাহার পর এক ঘণ্টা পর্যন্ত রোগীকে 
ভিজা চাদরের মোড়ক ($১ পৃঃ) দিয়া; তাহার পর অল্প সময়ের জন্য 
তোয়ালে ন্নান (১৭ পুঃ) বা শীতল ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) দ্বারা তাহার শরীর শীতল 
করিয়া পুনরায় গরম করিয়৷ লওয়! কত ব্য। রোগের উৎকট অবস্থায় প্রত্যেক 
দিন ছুই তিন বার এইরূপ করা আবশ্তক ; কিন্তু দিনে দুই বার মাত্র ডুস 
দেওয়াই যথেষ্ট । এইরূপ মোড়কে প্রদ্দাহ ও আভ্যন্তরীণ যন্ত্রের রক্তাধিক্য 
দূব হইবে। প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীকে তোয়ালে স্নান 
(১৭ পৃঃ) অথবা শীতল ঘর্ষণ (৮৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত এবং 
প্রত্যেক বার ঘর্ষজনক স্নান প্রয়োগ করিবার পরই তোয়ালে স্নান প্রভৃতি 
প্রয়োগ করা কর্তব্য । তাহাতে রোগের সহিত যুন্ধ করিবার দৈহিক ক্ষমতা 
বথেষ্ট বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইবে । রোগীর মাথা বার বার ধুইয়া দেওয়া আবশ্যক । 
রোগীর জবর অত্ান্ত বেশী হইলে এবং তাহার শীত শীত ভাৰ ন! 
থাকিলে তাহাকে অল্প সময়ের জন্য বার বার ভিজা চাদরের শীতল মোড়ক 
(১৮ পৃঃ) প্রপ্মোগ করা উচিত। এ-অবস্থার় তলপেটের শীতল মোড়ক 
(১৪ পৃঃ) পুনঃ পুনঃ প্রয়োগ করিয়া অর্ধ ঘণ্টা অন্তর অন্তর পরিবতন 
করিয়া দেওয়া প্রয়োজন। কুঁচকি প্রভৃতি স্থানে স্কোটকের উপর 
প্রত্যেক দুই ঘণ্টঃ অন্তর ১৫ মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট 
সময় (৫100 307627৮ ) ধ-সকল স্থানে বরফ ভলে ভিজান 
শীতস পাটি (৮৫পৃঃ) অথবা উষ্ণককর পটি (২১ পৃঃ) যাহা রোগীর 
পক্ষে আরাম দায়ক হয়, তাহাই প্রয়োগ করা কত'ব্য । স্ফোটক পাকিয়! 
উঠিলে তাহা অস্ত্র করিয়া! অথবা তাহাতে কোনরূপ সুখ করিয়া দেওয়াই 
উচিত ; কিন্তু প্রথম অবস্থার রোগীকে ঘর্মজনক স্নান করাইয়! স্ফোটকের 
উপর গরম স্বেদের পর অনবরত ঠা লাগাইলে স্ফোটক গঠিতই হয়ন৷ 
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এবং তাহাতে দেহের কোন ক্ষতিও হয় না । রোগীর পায় বেদনা হইলে 
প্রত্যেক তিন চার ঘণ্ট! অন্তর অন্তর রোগীর পায় গরম মোড়ক (৫০ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা কত'ব্য । ঘাড়ে বেদন। হইলে তিন চার ঘণ্টা অন্তর অস্তর 
ঘাড়ে স্বেদ দিয়! অবশিষ্ট সময়ের জন্য উষ্ণকর *পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ কর! 
উচিত এবং প্রত্যেক ঘণ্টায় তাহা পরিবত্ন করিয়া দেওয়া কতব্য | 
বেদন। ন। থাকিলেও মাঝে মাঝে পায়ে & মেরুদণ্ডে এই চিকিৎস! 
অনুসরণ কর। উচিত । মাথার বেদনার জন্য প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর 
মাথার পশ্চাৎ ভাগে ৫ মিনিটের জন্ মুছু স্বেদ দিয়া তাহার পর গীতল পটি 
(৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্তক 1 পাকস্থলী হইতে রক্তত্রাব হইলে সমস্ত 
মধ্যকায়ের (0০) উপর ৫ মিনিটের জন্য একটি গরম কম্বলেব মোড়ক 
(১৩০ পৃঃ) দিয়। তাহার পর পাকস্থলার উপব বরফের থলি, কাদামাটি অথবা 
খুব শীতল পটি প্রয়োগ করা কতব্য। উহা ব্যতীত ছই পায় পৃথক ভাবে 
মোড়ক (৫০ পৃঃ) দিয়। তাহার পর সুদীর্ঘ সময়ের জন্য উষ্ণকর পি (২১ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা উচিত । প্রয়োজন হহলে বার বার ইহা কর কতব্য। 
অন্তু (1112900০) হইতে রক্তশ্রাব হইলে ছুই পায় ১ মিনিটের জন্য গরম 
মোড়ক (৫০ পৃঃ) দিয়া তাহার পর উষ্ণকষর মোড়ক (1)090170% 00170107959) 
(২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত এবং তলপেটে কাদামাটি অথবা জলপটির 
উপর বরফের থলি রাখা কতব্য। পায়ে গরম দেওয়ার সময়ে'ও পেটে 
ঠা্ড দেওয়া আবশ্বাক । যদি রোগীর অবস্থা! কলাপন্‌ (০০11899 ) করার 
মত হয়, তাহা হইলে ১ মিনিটের জন্য তাহাকে গরম কমার মোড়ক 
( ১৩৭ পৃঃ) দিয়া তাহার পর তাহার সমস্ত শরীর শীতল জলে ভিন, 
তোয়ালে দ্বার৷ মুছিয়া ভাল করিয়৷ রগড়াইয়া৷ লাল ও গরম করিয়া দেওয়া 
উচিত এবং তাহার পর গরম কাপড় দ্বার শরীর ঢাকিয়া দেওয়৷ 
কত'বা। প্রয়োজন হইলে দুই তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর এরূপ কর! যাইতে 
পারে । পাকে খিল ধরিলে (9: ৫:00) পাঁয়ে গরম কম্বলের মোড়ক 
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দিয়া তাহার পর প1 বিশেষ ভাবে মর্দন করা কতা । রোগ আরোগ্োর 
পর রোগীর মাথা শীতল জলে ধোয়াইয়। তাহাকে প্রতিদিন নাতিশীতোষ্ 
জলে এক ঘণ্ট। হইতে দেড় ঘটার জন্য স্নান ( ১৬ পৃঃ) করান উচিত এবং 
তাহার পর শরীর মর্দন করির! 'গরম করিয়া দেওয়া কতরব্য। অন্তান্ঠ 
রোগের মত শুর্রষাই এই রোগের প্রধান চিকিৎসা । 


পথন-_সম্পৃর্ আরোগা হওয়া পর্যন্ত সবদ] প্রচুর জল পান কর! 
উচিত। তাহার পর কমল! নেবুর রস, ঘোল প্রভৃতি জরের প্রধান পথ্য 
গ্রহণ কবা কর্তবা। পথ্যের জন্ত জবর চিকিৎসা! দ্রষ্টব্য | | 

সাধারণ নিচেদশ্শ_ রোগীকে সম্পূর্ণ বিচ্ছিন্ন ভাবে হাওয়া যুক্ত 
খোঁলা ঘরে রাখা উচিত্ত। রোগীব পক্ষে শযায় থাকিয়া পূর্ণ বিরাম গ্রহণ 
'আবশ্তক । রোগ সম্পূর্ণ আবোগ্য না হইলে কিছুতেই তাহাকে শয্যা হইতে 
উতিন্তে দেওয়া চিত নয়। 


(২৫) 
সল্যাস 
| 4100701039 ] 
0রাগ-পিরিচয়- মস্তিষ্কের কোন দুর্বল নাড়ি হঠাৎ ছি হয! 

মন্তিক্ষেরাভিতর রক্তআাৰ হইলেই সাধারণত তাহাকে সন্ন্যাস রোগ বলে। 
কোন কোন সময়ে রক্তের চাঁক1 (০10) মন্তিষ্কের কোন বক্তবহ! নালীতে 
'মাটকাইয়! রক্ত চলাচলে বাধা উতৎপন্জ করে এবং তাহাতে এই রোগ হয়। 
রোগী স্বাভাবিক অবস্থায় চলিয়া! ফিরির1 বেড়াইবার সময় হঠাৎ পড়িয়া 
গিয়। সম্পূর্ণরূপে অথবা আংশিকভাবে 'অচৈতন্ত হইয়া পড়ে । 


কারণ লাধারণত ৪০ বৎসরের পরেই এই রোগ হয়। কারণ 
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তখন মন্তিষ্কের রক্তবহ! নালীগুলি ছূর্বল হইয়া যায় ; কিন্তু ৪* বৎসরের 
বেশী বয়ন হইলেই যে লোকের সন্ত্যান রোগ হয়, তাহা নয়। যাহাঁদের 
বাতরোগ, উপদংশ, স্থুলতা (0০9) গ্রভৃতি রোগ থাকে, যাহারা 
অত্যধিক মদ খায়, অত্যন্ত উত্তেজনার ভিতর থাকে, অত্যধিক মানসিক 
অথব! কায়িক পরিশ্রম করে, অতিরিক্ত মাংস খায়, সাধারণত অতিরিক্ত 
আহার করে, তাহাদের দেহেই এই রোগের পক্ষে উপঘৃক্ত অবস্থা স্থ্ট হয়। 
কোষ্বন্ধতা এই রোগের অন্ততম প্রধান কাবণ। তলপেটে মল ভি 
হইয়া ফুলিয়! উঠিলে, রক্ত চলাচলে ব্যাঘাত ঘটে এবং তাহার ফলে বেশী 
রক্ত মাথার দিকে যায়। যাহার চিরকাল কোষ্ট পরিক্ষার থাকে, তাহার 
কখনও সন্গযাসরোগ হইতে পারে না (এ. . ডা1]5০0--0০ ওদ 
751900) 70. 151-158 ) ; কিন্তু কাহারে যে হঠাৎ সন্ন্যাস হয়, তাহা 
মনে করা ভ্রম। বিভিন্ন রোগ-বিষ দেহে থাকার জন্য অথব। দীর্ঘকালের 
অত্যাচারের ফলে দেহটিকে শোচনীয় অবস্থায় আনি! ফেপিলেই তবে এই 
রোগ সম্ভব হয়। হঠাৎ কখনও সম্গাস রোগের আক্রমণ হয় না। যে- 
সম্ভাবন! দীর্ঘ দিন ধরিয়! দেহের তিতঝে চলে, তাহাই একদিন সতো পরিণত 
হয় মাত্র। 

লক্ষণ--রোগ প্রকাশ পাইবার পূর্বে সাধারণত রোগী মাথাক্ 
তার বোধ, মাথা ধরা, মাথা ঘুরাণ বিশেষত মাথা - নোয়াইলে এরূপ 
অবস্থা, কানে শব, সময় সময় সাময়িক বধিরতা, ষ্টিহীন-| বা দ্বিৃষ্টি 
সচরাচর নাসিকা হইতে রক্তল্াব, বমনোদ্বেগ, অঙ্গ প্রত্যঙ্গের অসাডুতা, 
অসম ও দুর্বল নাড়ি এবং হঠাৎ ক্রোধ প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ হইয়া 
থাকে। এই রোগের আক্রমণ সাধারণত তিন ভাবে হইয়া থাকে । 
কোন কোন অবস্থার রোগী হঠাৎ অচৈতন্য হইস্স। পড়িয়া যায়, রোগী 
নড়ে না চড়ে না, মুখ লাল হইয়া উঠে, নাক ভাকিতে থাঁকে এবং 
গভীর নিদ্রার লক্ষণ প্রকাশ পায়। রোগীর চক্ষুতার! বিস্তৃত হয়, অণবা 
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একটি বিস্তৃত ও অপরটি সঙ্কুচিত থাকে, নাড়ি পূর্ণ ও মৃদু হুর, কথন কখন 
আক্ষেপ প্রকাশ পায় এবং মুখ দিয়া ফেণ! উঠিতে থাকে । রোগী অসাড়ে 
মলমূত্র ত্যাগ করে। শ্বাসপ্রাশ্বাসের সঙ্গে তাহার গাল একবার ফুলিয়া উঠে, 
আবার ভিতবে চলিয়া! যাঁয়। "অথবা রোগী মাথায় বেদনা বোধ করিয়! 
হঠাৎ মুছিত হইয়া! পড়ে । পাও্বতা, বমনোদ্ধেগ, সময় সময় বমন, মাথাধরা, 
অচৈতন্ত অবস্থা! বা স্বল্প জ্ঞান প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পায় এবং ক্রমশ রোগী 
জড় ও অচৈতন্ত হইয়া পড়ে । কোন কোন সময় রোগীর এক দিকে পক্ষা- 
াত উপস্থিত হয় ; রোগী নড়িতে পারে না, কিন্তু তাহার জ্ঞান খাকে। 
সাধারণত রাত্রে এই আক্রমণ আসে এবং রোগী জাগিয়৷ উঠিয়া দেখিতে 
পায় যে, তাহার দেহের এক দিক পক্ষাঘাত গ্রস্ত হইয়। গিয়াছে । রোগীর 
বমনেচ্ছ। থাকে এবং সময় সমর নালিকা হইতে রক্তত্রাব হয়। মন্তিফের 
রক্তবহ! নালীতে রক্তের চাকা আটকাইয়! গিয়া স্ন্থ মুহুতে” এইরূপ হইয়। 
থাকে । মন্তিক্ষের যে-দিকে রক্ত সঞ্চালন বন্ধ হয়, তাহার বিপরীত দিকের 
অঙ্গে পক্ষাথাত হইয়া থাকে । 

যদি আক্রমণ মারাত্মক না হব তাহা! হইলে অল্প কয়েক ঘণ্টার মধোই 
চেতন! ফিরিয়। আসে । এই সমন কিছু জ্বর হয় এবং শরীরের একদিক 
পক্ষাঘাতগ্রন্ত হইরা যায়। রোগীর মাংসপেশীগুলিও শক্ত হইয়া উঠে এবং 
কয়েক দিন হইতে বহু সপ্তাহ এইরূপ থাকে । সাধারণত আক্রান্ত অঙ্গ 
অসাড় হই% যায় না। যদি আক্রমণ সাধারণ হয়, তবে রোগী অল্প কয়েক 
দুর হহতে চারি সপ্তাহের মধ্যেই আরোগ্য লাভ করে ; কিন্ধু রোগের প্রবল 
আক্রমণ হইলে রোগী অচেতন অবস্থার ভিতর দিয়াই মৃত্যুমুখে পতিত হন্। 
এই রোগে আক্রাস্ত হইলে হর মানুষ এঁ-ভাবে মৃত্যুমুখে পতিত হয়, না 
হইলে তাহার অধণঙ্গে পক্ষাঘাত উপস্থিত হইয়! থাকে । 

চিকিএ্সা- প্রথমেই রোগীকে মুক্ত হাওয়ায় নিয় শোরাইয়া দেওয়। 
আবশ্তক। রোগীর মাথার দিকট। উচু করিয়! দিতে হয়ঠ কিন্তু তাহার 
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মাথায় বালিশ দিতে নাই । তাহাকে একখান! তক্তাপোষের উপর শোয়াইয়] 
মাথার দিকের পাগ্জার নীচে ইট দিয়। উচু করিয়া দেওয়া কতব্য। বথা- 
সম্ভব সত্বর রোগীর ঘাড়ের ও মাজার চারিদিকেম় কাপড় টিলা করিয়া! দেওয়! 
প্রয়োজন । তাহার পর অত্যন্ত শীতল জল' দ্বার তাহার মাথা, মুখ ও 
ঘাড় ধোয়াইয়। দিয়া বরফ ভুলে ভিজান তোয়ালে দারা মাথা আবুত কর! 
কত'বা এবং অনাবৃত মাথায় বরফজল ঢাল1 প্রয়োজন । গ্রামে ব্রফ ন1 
পাওয়া গেলে পুনঃ পুনঃ পরিবন্তন করিয়া দাথায় শীতল কাদার পুলটিস 
দিতে পারা যায়। তাহাতে অপেক্ষাকৃত ভাল ফণই হওয়া সম্ভব । মাথায় 
ভিজা তোয়ালে দির! গলার চারিদিকে আর একখান। ভিজা তোয়ালে 
জড়াইয়! দেওয়া উচিত । ঘাড়ের দ্রিকটার তৌঁয়ালের ভশাজেব ভিতর যদ্দি 
ব্রফগুড়! রাখিয় দেওয়া] যার, তাহ হইলে খুব ভাল হয় । অথব! ঘাড়ের 
নীচে কাদা মাটি দিয়া গলার উপর ভিজ! তোয়ালে দেওয়া চলে অর্থাৎ 
যথেষ্ট পরিমাণ ঠাণ্ডা] প্রয়োগ করা আবশ্তক | প্র-সঙ্গে দুই পানে পথক 
পৃথক তাবে মোড়ক (৫০ পুঃ) অবশ্ই প্রয়োগ করা উচিত। প্রথম 
অবস্থার ছুই ঘণ্ট। অন্তর মস্তর আধ ঘণ্টা হইতে এক ঘণ্টার জন্য ইহা 
প্রয়োগ কর আবশ্তক । গরম মোড়ক সরাইয়। নিরা পুনরায় মোড়ক 
দেওয়ার সময় পধন্ত এী-স্থানে উঞ্ণকর পাট (২১ পৃঃ) দেওয়া আবগ্তক। 
মাথায় ঠাণ্ডা এবং পায় গরম দিলেই আপন! হইতে পায়ের পিকে লুক্তের 
গতি'ফিরিরা যায় । ইহাই সন্ন্যাস রোগের সর্বপ্রধান, চিকিৎসা | 
প1 দুইটি খ্র-ভাবে উষ্ণ জলে ডুবাইর| রাখাও চলে । থামাইয়ী' এশলেই 
তখনকার জন্য প! তুলিয়া লইয়া উষ্ণ জলে শ্রিজান তোয়ালে দ্বারা সমস্ত 
দেহ ও পা মুছিরা দেওয়া প্রয়োজন । রোগীর হাত দুইটিতেও গরম স্বেদ 
অথবা পারের মত হাতেও গরম মোড়ক দেওয়া উচিত | 

যদি রোগীর মুখ অতান্ত মলিন হইয়' যায় এবং নাড়ি অত্যন্ত দ্র্বল 
হুয়। তবে হার্টের উপর গরম কাপড় দ্বারা অল্প সময় স্বেদ দিয়! তাহার 
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পব ১৫ মিনিটের ভন্ত ভিজ] নেকড়। রাখা! আবশ্যক ৷ যদি রোগীর শ্বাস 
প্রশ্থাসে কষ্ট হর, তবে রোগীর মাথ! ও ঘাঁড় উচু রাখিয়া এক পাশ করিয়! 
শোরাইয়। দেওয়া উচিত। / 

রোগীর এথম অবস্থা কার্টিয়া গেলে রোগীকে একখানা শীতল বায়ুপূর্ণ 
ঘরে নি রাখা কতব্য । ঘরে যাহাতে লোকের বেশ্না ভিড় না হয়, তাহার 
ব্যবস্থা কর] উচিত । রোগ অ'ক্রমণ হইতে সাত আট দিন পথস্ত অর্থাৎ 
রক্তের চাকার চারিদিকে প্রদাহ উৎপন্ন হইবার ভয় সম্পূর্ণ কাটিয়া যাওয়া 
পযন্ত নাথায় শাল পটি (১৩ পু) চালান কত ব্য । রোগীর পা বিশেব ভাবে 
গরম রাখা চাই । রোগীকে শব্যায় শোয়ার রাখিবাই প্রত্যেক দিন এক 
বার করিয়া তাহার পারথানা পরক্ষার করিয়া দেওয়া উচিত। প্রথম 
অবস্থায় রোগা সুস্থ হহপেহ তবে তাহার তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া 
লওর। কতব্য (৯ পৃঃ)। দান হইলেহ মাথার রক্তাধিক্য আপনি 
নৃষ&ট হয়। 

যে-পধনস্ত মাস্তফ্কের উত্তেজনা এবং প্রদাহের ভাব থাকে, সে-পধস্ত 
পক্ষঘাতের ভন্ত কোন ব্যবস্থাই অবলম্বন করা উচিত নয়। দ্বিতীর অথবা 
তৃখীর সপ্তাহের শেষে আক্রান্ত অঙ্গগুলি প্রথমত বাক ও সোজা করিয়া 
এবং মর্দন করিয়া এ-জন্য চিকিৎসা আরম্ভ করা 'আবশ্তক । বাহাতে দেহের 
সান্ধগুলি শক্ত ভুইয়া না যায়, এই জঙ্ক সকল সন্ধিগুপিই সঞ্চালন কর! 
আবশ্যক | ,অধিক শান্ত না হইয়া রোগী নিজেই হাত পা নাড়িতে চৈষ্ট। 
করসিনেভাল হয় । বদি সে তাহাতেও অঙ্গম হয়, তবে সে চেষ্টা করিবে 
এবং আর কেহ তাহাকে সাহাযা করিবে । রোগীর” পক্ষে এই চেষ্টাটুকু 
অত্যান্ত প্রয়োজনীয় । গ্রথম এই অঙ্গ সঞ্চালন দিনে পাঁচ মিনিটের জন্য 
করা উচিত এবং ক্রদশ সময় বাড়াইয়া দিনে ছইবার ২০ মিনিটের জন্য 
কর। কতব্য । সক্ষম হওয়। মাত্র রোগীর হ্াটিয়া চলিয়া বেড়ান এবং 
সর্বতোভাবে অঙ্গনঞ্চালন কর! আবশ্তক $ কিন্তু অতাধিক পরিশ্রম করা 
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কখনও সঙ্গত নয়। প্রথম ঈষদুষ জল দ্বারা রোগীর দেহ প্রতিদিন, 
মোছাইয়। দেওয়া আবশ্তক। তাহার পর রোগীর মাংসপেশীর কঠিন 
তাব যখন কাটিয়! যাইবে, তখন প্রথম প্রথম (শীতল জলে হাত ডুবাইর়! 
উহ দ্বারা সর্ব শরীর মোছাইয়া দেওয়া উচিত এবং রোগী অভ্যস্ত হইলে 
তাহাকে শীতল জলে তোরালে স্নান (১৭) করাইয়৷ পুনরায় তাহার শরীর 
মার্ন করিয়৷ গরম করিরা দেওয়া কতাবা। যে-সমস্ত স্থান 'অসাড় হইয়। 
গিয়াছে, এ্র-সমন্ত স্থানে চেতনা ফিরাইয়! 'আনার জন্য, রোগী যতট। সঙ্থ 
করিতে পারে ততটা গরম জল দিয়! এঁ-স্থানগুলি মোছাইয়! দেওয়া আবশ্তক। 
চেতনা কিরাইয়। আনিবার ইহা 'অতি শ্রেষ্ট উপায় । যদি ই-সকল অসাড় 
স্থান একবার খুব গরম জল দ্বারা কতক্ষণ মোছাইয়। তাহার পর শীতল 
জল দ্বার! অপেক্ষাকৃত অল্প সময়ের জগ্ত মোছান যান, তাহা হহলে খুব ভাল 
হয় । রোগীর জর না থাকিলে, প্রত্যেক এক দিন অন্তর অন্তর ভোর 
বেল! রোগী খালি পেটে থাকিতে তাহাব তলপেটে ১০ হইতে ১৫ মিনিটের 
জন্য উত্তাপ বহুল একান্তর পটি ( ১৩ পৃঃ) প্রয়োগ কর আবশ্তক | তাহার 
পর তলপেটটি ঠাসির। ঠাসিয়া মর্দন করা কতব্য । রোগীকে প্রতোক দিন, 
সমস্ত রাত্রির জন্য ভিজা কোমর পটি (২৮ পু$ঃ ) 'গ্রয়োগ কর৷ আবশ্তক । 
ইহাতে রোগীর নিয়মিত মলত্যাগ হইবে; কিন্তু যদি না হয়, তবে ডুস 
দেওয়। উচিত । রোজ তাহার ছুই বার মলত্যাগ করাচাইই । রোগীর 
পক্ষে যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় বাহিরে থাক! কত-বা এবং প্রতি নিয়মানুযায়ী 
আতপ দ্নান (বৈজ্ঞানিক জল চিকিৎসা, ১৬৪-১৭৪ পৃঃ দরষটব্য ) গ্রইস-ক্র! 
কতব্য । রোগী নির্মিত আতপ স্নান গ্রহণ করিয়া একবার সুস্থ হইণে, 
তাহার আর পুনরাক্রমণের ভয় থাকে না। রোগীর জর না থাকিলে, 
“প্রতিদিন তাহার মেরুদণ্ডে অধ ঘণ্টার জন্থ গরম কন্প্রেচ প্রয়োগ কর! 
আবশ্তক। আরোগ্য হইয়! উঠিলে রোগীর প্রত্যেক দিন শর়নের পূর্বে 
একবার সিজবাথ ( ৬৬ পৃঃ) গ্রহণ করা কত'ব্য। 
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পথায--প্রথম প্রথম অল্প অল্প জল ব্যতীত দুই এক দিনের ভিতর' 
রোগীকে আর কিছুই খাইতে দেওয়া উচিত নয়। রোগীর খাইবার 
ক্ষমতা না হইতে, তাহাকে «খাইতে দিলে শ্বাসরুদ্ধ হইর়। রোগী মরিয়াও' 
যাইতে পারে । জলও প্রথম ফোটা ফোট] করিয়া দেওয়া কতব্য। তাহার 
পর চ1 চামচে করিয়। দিয়! ধারে ধীরে ক্রমশ মাত্রা বুদ্ধি করা আবশ্তুক । 
উৎকট অবস্থা কাটিয়। গেলে তাহাকে অন্ন অল্প সাণ্ড ও হপ্ধ দেওয়া 
প্রনোজন। সুস্থ হইলে সবুজ শাক সবি সহ ভাত্ত ও আটার রুটি এবং 
যথেষ্ট ফল দেওয়া কর্তব্য । চিরকালের জন্য রোগীন্ন তামাক, চা" কাছি, 
মগ্ত, মাংস, ঘৃত, গরম মসল1 এবং সর্বপ্রকার উত্তেজক খাদ্য এবং অধিক 
অধ্হার বর্জন কর! উচিত। আহারের পরই রোগীর কখনও শয্যায় যাওয়া 
উচিত নখ । আহাব্র পর হ্াটিয় বেড়াইয়! খাছ হজম হইয়া গেলে' 
তাহার পর ঘুমান উচিত । 

সাধারণ নিতদেশি--হঠাৎ ক্রোধ, হর্ষ প্রভৃতি মানসিক উত্তেজনা, 
অতাধিক আহার অথবা 'অভ্াধিক পরিশ্রমে রোগ আবার ফিরিয়া আসতে 
পারে । এই জন্ত রোগীর সর্বপ্রকার স্বাস্থাবিধি মানিয়া চলা আবশ্তক। 
বাহাদের শরীবে রক্ত অধিক অথবা যাচারা অত্যন্ত মোট! তাহাদের এই 
রোগের ভয় বেশী। শরীর স্বাভাবিক করিতে চেষ্টা করা, খুব কম খাওয়া» 
মাসে দুই তিন দ্রিন উপবাস দেওয়া এবং সর্বদা কোষ্ পরিষার রাখিতে 
চেষ্টা কর! তুরবন্তক | রোগীব পক্ষে বিশেষ ভাবে সংযত জীবনযাপন" কর! 
কৃত প্রতিদিন সকালে ও সন্ধ্যায় মুক্ত হাওয়ায় ভ্রমণ এবং সশুব হইলে 
মুক্ত বারান্দায় ঘুমাইবার বাবস্থা করা উচিত। মস্তিষ্কের ক্রিয়া তাহার 
পক্ষে যথা সম্ভব পরিতাগ করা কতবা। 


ষষ্ঠ অধ্যায়, 
মুত্র-যন্ত্রের রোগ 
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0রাগ-পরিচয়--ইহা একটি কুৎসিৎ ব্যাধি। ইহ] প্রথম 
আক্রান্ত অঙ্গে ক্ষত উৎপন্ন করে, তাহার পর তাহা সমস্ত দেছের রোগে 
পরিণত হয়। 


কারণ-_মান্ৃয এই রোগের দ্বারা বিভিন্ন ভাবে আক্রান্ত হইতে 
পারে। সাধারণত ছুপ্পরবৃত্তি চরিতার্থের জন্ত রোগগ্রন্ত ব্যক্তির সহিত 
মিলন হইতেই এই রোগ উৎপন্ন হয়। অনেক সময় চুম্বনে পর্যন্ত 
ব্যাধির সংক্রামণ হইতে পারে । এী-সকল লোকের ওঠে ক্ষত হইয়া 
থাকে; কিন্তু সম্পূর্ণ নির্দোষ কারণেও এই রোগ হয়। রোগীর ক্ষতের 
নংস্পর্শ হইতে ডাক্তার ও ধাত্রীরা প্রায়ই রোগাক্রান্ত হইয়া থাকে । 
ইভাদের হাতের আম্বুলে বা হাতের পশ্চাৎ দিকে কত উৎপন্ন হয়। 
রোগীর সগ্ভ ব্যবস্থত ক্ষুর, তোয়ালে, গ্রাস ও পরী ব্যবহার 
করিলেও রোগের দ্বারা! আক্রান্ত হওয়া সম্ভব। তোয়ালে প্রভীতিত্ব 
রোগজীবাণু ১১০ ঘণ্ট' পর্ষস্ত জীবিত থাকিতে পাবে) কিন্ত বিশেষ 
এক প্রকার জীবাণু (90170017069, 78111 ) হইতে এই রোগ উৎপন্ধ 
হইলেও সকল বীজাণুরই দেহের ভিতর বিস্তারের পক্ষে অনুকূল অবস্থা 
চাই। যাহাদের দেহে পুর্ব হইতে যথেষ্ট দুষিত পদার্থের সঞ্চয় থাকে 
এবং যাহাঁদের দেহের রোগ প্রতিরোধ ক্ষমতা অত্যন্ত ক্ষীণ হুইয়া যায়, 
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তাহাদের দেহেই এই রোগের আক্রমণ অত্যন্ত ভয়ঙ্কর হয়। কিন্তু 
রোগাক্রান্ত দেহের সহিত সংযোগ স্থাপন কৰিলে, প্রায় সকলেরই রোগা- 
ক্রাস্ত হওয়। সম্ভব; কারণ প্রায় সকল মানুষের বস্তিদেশেই অল্লাধিক 
বিজাতীয় ও দূষিত পদার্থের সঞ্চয় থাকে । 

লক্ষণ-_এই রোগের প্রথম প্রকাশই হয় ক্ষতের উপগমে । সাধা- 
রণত জননেন্দ্রিয়েই এই ক্ষত উৎপন্ন হইয়া থাকে | কারণ অধিকাংশ 
রোগের আক্রমণই শ্র-পথে হয়। এই রোগের সচরাচর তিনটি 
অবস্থা হইয়া থকে । রোগ আক্রমণের এক মাঁস মধ্যে, 
মাধারণত তিন সপ্তাহ পত্র, জননেন্দ্রিয়ে উপর মটরের মনত 
শক্ত গোলাকার একটি মাত্র ফুসকুড়ির মত বাহির হয়। ইহা কয়েক 
দিনের মধ্যেই আকারে বধিত হয় এবং অবশেষে ক্ষত উৎপন্ন 
করে। ক্ষতটির ঢারিধার উচ্চ ও ববারেব মত শক্ত এবং মধ্যভাগ গভীর 
থাকে । এই ক্ষতে বেদশা থাকে না এবং পৃষ পড়ে না। এই অবস্থায় 
রোগীর কু্চকি শক্ত হইয়! ফুলিয়! উঠে এবং বহু সংখ্যক ক্ষুদ্রকায় বাঘি 
উত্পন্ন হয়; কিন্তু বাধিগুলিতে পৃযোপন্তি হয় না। প্রা দেড় মাস 
পর ক্ষত ধীরে ধীরে শুকাইয়ী আসে এবং বাঁখিও বসিয়া যার। রোগীর 
'্ষত ও বাধি থাকা পর্যস্ত রোগের প্রথম অবস্থা বলা হয়। 

ক্ষত প্রকাশ পাইবার দেড় মাস হইতে তিন মাস পর দ্বিতীয় অবস্থ। 
আরম্ত হয়। এই অবস্থায় রোগীর জ্বর হইতে থাকে । রক্তাল্পতা দেখা 
দেয়, গ! দিয়া ব্রণের মত বাহির হয়, মুখে ও গলায় ক্ষত জন্মে, অঙ্গে 
প্রন্টঙ্গে, মাথায় ও বক্ষে এবং বিশেষ ভাবে সন্ধিতে বাতের মত বেদন! 
হয়, চক্ষুর প্রদাহ জন্মে অথবা চুল উঠিয়া যাওয়া প্রতি লক্ষণ প্রকাশ 
পায়। এই সকল রোগ লক্ষণ কয়েক সপ্তাহের মধ্যেই সারিয়া যাইতে 
পারে। কাহারে! কাহারে কয়েক বৎসর পর্যন্ত থাকে ।, 

যদি চিকিৎস! দ্বারা রোগবিষ দেহের ভিতর ধ্বংস অথব! দেহ হইতে 


২২২ ঠদনন্দিন রোগের জল-চিকিতস। 


বাহির করিয়া না দেওয়া যায়, তাহ! হইলে এই রোগবিষ দেহের রক্ত, 
মাংস, অস্থি, তন্ত এবং আভ্যন্তরীণ যন্ত্রগুলি পর্যস্ত আক্রমণ করিয়া বিধ্বস্ত 
করিতে থাকে । এই অবস্থাকে তৃতীয় অবস্থা বলে। এই অবস্থায় 
কাহারে নাসিক বিকৃত অথবা সম্পূর্ণরূপে ধ্বংস হয়ঃ কোন কোন সময় 
উহা চক্ষু আক্রমণ করে এবং মান্থুষ অন্ধ হইয়া যায়। সময় সময় রোগ- 
বিষ যক্কং, ফুসফুস, মুত্রযন্ত্র, হৃংপিও এবং অন্তান্ত আত্যস্তরীণ যন্ত্র আক্রমণ 
করে এবং দুরারোগ্য অথবা অসাধ্য রোগসকল উৎপন্ন করিয়া থাকে । 
এই জাতীয় উপদংশকে কঠিন ক্ষত (17810. 01)200:9 ) উপদংশ 
খলে। 
কিন্ক কোন কোন সময় রোগজীবাণু দেহে প্রবেশ করিবার তিন 
দিনের মধ্যেই জননেক্ছ্রিয়ে একাধিক ক্ষত উৎপন্ন হয়। এ্র-গুলি কোনল, 
অগভীর, বেদনাধুক্তঃ পুযশ্রাবী এবং দেখিতে সাধারণ ঘায়ের মত হয়) 
কিন্ধ ক্ষতের কিনার! উচু থাকে । এই জাতীয় উপদংশকে কোমল 
ক্ষত (8018 01009£9 ) উপদংশ বলে। কোমল ক্ষত প্রকাশ পাইবার 
প্রায় তিন সপ্তাহ পর রোগীর কু'চকিতে বুহৎ একটি বাধি প্রকাশ পায় 
এবং সত্বরই ইহা পাকিয়া উঠে। সাধারণত ছুই মাসের ভিতর ইহা 
আরোগ্য লাভ করে। শক্ত ক্ষত উপদংশ দ্বারা দেহের সমস্ত রক্ত 
যেমন দুষিত হয়, ইহা। দ্বারা তাহ] হয় না। 
চিকি্সা1-কঠিন ক্ষত উপদংশে বেদনা থাঞ্চে না বলিয়। এবং 
মহাপাপের কথা প্রচারের ভয়ে, রোগী প্রায়ই প্রথম টধাগ গোপন 
করিবার চেষ্টা করে; কিন্তু ইহা করিয়] সে খুব বড় ভুল করে। রৌঁংগর 
প্রথমেই চিকিৎসা করিলে অনেক সময় অঙ্কুরেই রোগের বিনাশ করা 
_ সম্ভব হয়। এই জন্ত প্রথমেই রোগের চিকিৎসা করা আবশ্তক | যে- 
'রোগবিষ ও জীবাণু দেহে প্রবেশ করিয়াছে, তাহাকে দেহ হইতে বাহির 
করিয়া দেওয়াই রোগের প্রধান চিকিৎসা । এই জন্ত প্রথমেই ডুস দিয়! 
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রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়! লইয়া রোগীকে পুনঃ পুনঃ ঘর্মজনক 
স্নান প্রয়োগ কর! আবশ্যক | ঘর্মজনক ন্নানসমূহের মধ্যে বাম্প-ন্নানই 
(৩৩ পৃঃ) এই রোগীর পক্ষে সর্ষোত্তম। রোগীকে ভিজ। চাদরের 
মোড়ক (১১ পৃঃ) প্রম্মোগ করা যাইতে পারে। প্রথম সন্তাহে 
রোগীকে ছুই বার এবং দ্বিতীয় সপ্তাহে একবার বাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ) 
প্রয়োগ করা কর্তব্য । ইহার পর ১৫ দ্রিন,১ মাস) ২ মাস ও ৬ মাস 
অন্তর প্রয়োগ করা যাইতে পারে। প্রথম হইতেই মধ্যে মধ্যে ভিজা 
চাদরেন মোড়ক (১১ পুঃ) লওয়া অত্যন্ত হিতকর। মধ্যে মধ্যে উষ্ণ 
পাদক্নানও (১২ পৃঃ) লওয়া যাইতে পারে। ঘম্জনক স্সান গ্রহণ 
করিবার পর বিধি অনুযায়ী শরীর আবার শীতল করিয়া লওয়! 
আবশ্যক ) কিন্তু রোগী যদি ছুর্বল ও রক্তশূন্ত হয় অথবা রোগীর 
জর থাকে, তাহ্‌। হইলে এই সকল ব্ষিমোক্ষণকারী ঘম-জনক স্নান যেন 
অত্যন্ত বেশী বার অথব। এক সঙ্গে অত্যন্ত বেশী সময়ের জন্য না দেওয়া 
হয়। তাহা হইলে যে-সকল টহিক যন্ত্র বিষ মোক্ষণ করে, তাহারা 
শ্রাস্ত ও দুর্বল হইয়! যাইতে পারে এবং রোগীর জর বৃদ্ধি পাইতে পারে, 
কিন্ত রোগী সবল থাকিলে প্রথম বাথটি পুণণ সময়ের জন্য লওয়া 
অ'বশ্থক । 

উপদংশের ক্ষত এবং ক্ষত হইতে যে আব হয়, তাহ। বন্ধ করা 
কখনই উচিত নয়। দেহে যে-বিষ প্রবেশ করিয়াছে, তাহ বাহির 
করিবার জন্ত২ প্রতি ক্ষত স্থ্টি করিয়াছে । সুতরাং এ-হিতকর কতটি 
জেদ করিয়া! বন্ধ না করিয়া সর্বদা পরিষ্কার রাখাই কতব্য। কেবল 
দিনে ৩ বার ক্ষতটির উপর ১* মিনিটের জন্য গরম স্বেদ দিয়! সুদীর্ঘ 
সময়ের জন্ত নাতিশীতোষ জলে উহা ডুবাইয়া৷ রাখা আবশ্যক । উহা 
অসুবিধা জনক হইলে ঈষহুষ্ণ জলের পটিও প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 
ইহা ব্যতীত ক্ষত শুকাইবার জন্য অন্য কোন চিকিৎস। করিবার আবশ্যক 


২২৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস 


হয় না। কারণ কোন চেষ্টা ব্যতীতই বাঁন্পন্নানে ক্ষতের দোষ দেহ 
হইতে বাহির হইয়1 যায় এবং যথাসময়ে আঁপনিই ক্ষত শুকাইয়া যায়। 
রোগীর দেহের বিভিন্ন স্থানে ক্ষত বাহির হইলেও বাঁ্পন্নীনই তাহার 
প্রধান চিকিৎসা । এই অবস্থায় প্রয়োজন হইলে ক্ষত শুকাইয়! না 
যাওয়! পর্যস্ত সপ্তাহে তিন বার মৃদু বাম্পন্নান প্রয়োগ করিয়া তাহার 
পর অল্প সময়ের জন্য তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্যক । 
ক্ষতের আরোগ্যের পক্ষে সুদীর্ঘ সময়ের জন্য নাতিশীতোষ্ জলে স্বান 
অত্যান্ত হিতকর। 

প্রত্যেক দিন রোগীর মেরুদণ্ডে ৫ মিনিট গরম স্বেদ এবং তাহার 
পর ৫ মিনিট ঠাণ্ডা দিয়া অধ ঘণ্টার জন্য একান্তর পি (৩৩ পু:) প্রয়োগ 
কর! আবশ্তক। অথবা রোগীর মেরুদণ্ডে ১৫ মিনিটের জন্ত উত্তাঁপ- 
বহুল একান্তর পটিও ( ১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে। সাধারণত 
রাত্রিতে রাত্রিতে উপদংশ রোগীদের যে বেদন। হয, ইহা দ্বারা তাহা 
দূর হইবে এবং দেহের রোগ বিতাড়ণ ক্ষমতা বৃদ্ধি পাইবে । 

প্রত্যেক দিন সনের পূর্বে একবার করিয়! ঝোগীর নাতিশীতোষ্ 
জলে কটিক্নান (৯ পৃঃ) গ্রহণ কর! আবশ্ক। উপদংশ রোগীর পক্ষে 
নাতিশীতোঞ্ জলে ম্লান অত্যন্ত হিতকর। রোগীর পক্ষে প্রত্যেক 
দিন সুদীর্থ সময়ের জন্ঞ এইরূপ স্নান (১৬ পৃঃ) গ্রহণ করা প্রয়োজন। 
যে-সব রোগীর রাত্রে স্থণিদ্রা হয় না তাহার! রাত্রিত্থে সকাল সকাল 
আহাঁর শেষ করিয়া শয়নের পূর্বে এইবপ স্নান গ্রহণ করিয়া শুইলে 


সুনিন্রা লাভ করিতে পারে। প্রথম অবস্থায় রোগীর কখনও খুব শীতল 
জলে ন্নান কর! উচিত নয়। 


কোষ্টটি বিশেষ তাবে পরিষ্কার রাখা কতব্য। এজন্য প্রতিদিন 
ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবসশ্তক। 
এই চিকিৎস। দ্বারা এ-পর্য্স্ত সহত্র সহ রোগী আরোগ্য লাভ, 
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করিয়াছে এবং এই চিকিৎসা পদ্ধতি স্বদ্ধে জার্মেনির ডাঃ বেনেট 
বলিয়াছেন, আলী হাজারের অধিক রোগীর উপর এই চিকিৎসা 
চালাইয়া দেখ! গিয়াছে, বধ দ্বারা চিকিৎসা! অপেক্ষা এই চিকিৎসায় 
অনেক কম সময়ে রোগ আরোগ্য লাভ করে এবং উপদংশের যে দ্বিতীয় 
অবস্থা হয়, তাহ] হইবার খুব কম সম্ভাবনাই থাকে (্. ন্‌. ছ9110£ঘ 
টা. [).--7.50-0০0০9৮ ০£,7521606 80 1190101009১ 02 1298 )। 

পথ7- প্রথমাবধিই নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান করা কতব্য.। 
ইহ! অত্যন্ত প্রয়োজনীয় । রোগের উৎকট অবস্থায় ছুই তিন দিন 
কেবল ফল খাইয়! থাকিতে পারিলে খুব ভাল হয়। তাহার পর লু 
অথচ পুষ্টিকর পথ্য আবশ্তক। দিনে পুরাতন চাঁউলের অন্ন এবং 
রাব্রিতে আটার রুটি প্রশস্ত। সুক্ত, কাচা যুগের ডাল এবং পটল, 
ডুমুর, মানকচু প্রভৃতি ত্বতপক্ তরকারি আহার করা কতব্য। মণ্্ত, 
মাংস, সর্বপ্রকার মিষ্ট দ্রব্য, শীতল দ্রব্য, মদ, তামাক, চা, কাফি, গরম 
মসলা এবং দুগ্ধ সম্পূর্ণ পরিত্যাজ্য । 

সাধারণ নিঢতদশি- রোগীর পক্ষে সমস্ত স্বাস্থ্াবিধি বিশেষ 
ভাবে মানিয়া চলা কতব্য। তাহার পক্ষে যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় গৃহের 
বাহিরে অবস্থান কর আবশ্তক এবং সর্বপ্রকার অনিয়ম, অতিশ্রম ও 
অত্যধিক আহার প্রভৃতি বর্জন কর৷ কতব্য। প্রভাতে ও অপরাহে 
মুক্তস্থানে ভ্রমণ 'ত্যন্ত হিতকর। 


(২) 
গণরিয়া 
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রোগ-পক্রিচক্প-_-ইহাকে মৃত্রনালীর অথবা স্ত্রীজননেক্রিয়ের 
অভ্যান্তরস্থ শ্লৈশ্মিক বিল্লীর প্রদ্াহ-রোগ বল! চলিতে পারে। 
১৫ 
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কারণ--প্রমেহ রোগাক্রান্ত ব্যক্তির সহিত দৈহিক মিলন হইতেই 
এই রোগ হইয়। থাকে । উপদংশ রোগের কারণ দ্রষ্টব্য । 

লক্ষণ- সাধারণত মিলনের ছুই হইতে পাঁচ দিন পর প্রথম 
রোগ লক্ষণ প্রকাশ পাইয়া থাকে । কখন কখন কয়েক ঘণ্টা পরেই 
প্রকাশ পায়, আবার সময় সময় ১৫ দিন পবেও পাইয়া! থাকে । প্রথম 
মূত্রনালীর বহিমুখ চুলকাইতে থাকে এবং তাহা লাল ও গরম হয়। 
ইহার ২৪ ঘণ্টা হইতে ছুই তিন দিন পর এই সকল লক্ষণ বুদ্ধি পায়। 
তখন যুত্র নালীর শ্শৈম্মিক ঝিল্পী ক্ফীত হুইয়। উঠে। তাহা হইতে প্রথম 
শাদাটে পাতলা ভ্রাব, তাহার পর প্রচুর ছুগ্ধবৎ্ঃ হরিদ্রাভ অথবা সবুজ 
শ্রাব অথব] পৃষ নির্গত হইতে থাকে । মুত্র ত্যাগেব সময় তখন রোগীর 
প্রবল জালা যন্ত্রণা বোধ হয় এবং মুত্র আগুনের মত গরম বলিয়া মনে 
হয়। সঙ্গে সঙ্গে রোগীর অগডকোষে, কুঁচকি ও উরুতে বেদনা জন্মে 
এবং পুরুষাঙ্গটি অল্লাধিক শক্ত হইয়া যায়। কখন কখন রোগীর জ্বর এবং 
পিট ও বাহুর ভিতর বেদন] হয়। বোগের এই তরুণ অবস্থা প্রায় 
১৪ ছিন হইতে ৩ সপ্তাহ থাকে । স্তাহার পর উৎকট অবস্থা যেমন 
কমিতে থাকে, তেমন আব পাতন!, অল্প ও অপেক্ষাকৃত পরিষ্কার হইয়! 
আসে। তাহার পর ইহ! অদ্বষ্ত হয় অথবা না থাকার মত থাকে । 

স্ত্রীদেহে এই রোগ প্রবেশ করিলে মূত্রদ্ধার লাল, স্ফীত ও বেদনাধুক্ত 
হইয়া উঠে। প্রত্রাবের সময় অত্যন্ত জাল! বোধ হয় এই উহা হইতে 
স্বাৰ নির্গত হইতে থাকে । কিছুদিন পর এই সব রোগ লক্ষণ অন্তহিত 
হয়। 

কিন্ত রোগ লক্ষণ অন্তহিত হইলেই স্ত্রীও পুরুব কাহারও রোগই 
যে আরোগ্য হয়, তাহা নয়। ভিতরে এ-রোগ থাকিয়া যায় এবং 
সামান্ত অনিয়মেই রোগ ফিরিয়া আসে। প্রমেহ হইতে যৃক্রাশয়ের 
প্রদাহ (6788:03 ), বাঘি, মূত্রনালীর ক্ফোটক, হৃড্রোগ, হৃদয়াবরণের 
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প্রদাহ (900002:91015)) মস্তিষ্ক ও মেরুদণ্ড ঝিললীর প্রদাহ (20601001619), 
ব্ধ্যত্ব, রক্ত প্রস্রাব, বাত, মুত্ররোধ, মৃত্রযন্ত্রধটিত ভগন্মর প্রভৃতি কঠিন 
ও দুরারোগ্য রোগ উৎপন্ন হইতে পারে। সময় সময় এই রোগে 
পুরুষাঙ্গ শক্ত ও বক্র হইয়া যাঁয় এনং অণ্ডকোষ বা স্ত্রীজননেন্রিয়ের 
প্রদাহ উৎপন্ন হয়। পুরুষ অপেক্ষ! মেয়েদের এই রোগ কম কষ্টগ্রদ 
হয়ঃ কিন্তু পরে এই রোগে মেয়েদেরি উপসর্গ হয় বেশী । 

চিকিত্সা রোগের প্রথম প্রকাশ হওয়া মাত্রই শহ্যায় থাকিয়া 
পূর্ন বিশ্বাম লওয়া আবশ্যক | ইহ। একান্ত ভাবে প্রয়োজনীঘ | বিছননার 
উপর চুপ করিয়া শুইয়! থাকিতে পারিলেই রোগ অনেক সময় আপন! 
হইতে কমিয়া যাঘ। এপ বিশ্রাম না লইলে বিভিন্ন উপসর্গ উপস্থিত 
হইয়া থাকে এবং রোগ কঠিন হয়। এন্ন্ত রোগ লক্ষণ অন্তহিত ন' 
হইতে যদ্দি কখনও দ্রাড়াইতেই হয, তবে একট। কৌপিনের যত পরিয়! 
ওর! উচিত | 

প্রথমেই রোগীর তলপেট পরিষ্কার কবিয়া লইয়া রোগীকে একটা 
নাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ) অথবা উষ্ণ পাদন্নান (১২ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
কতব্য। এইরূপ ঘর্ষজনক স্নান প্রধম সপ্তাহে ছুই দিন, তাহার পর 
৭ দ্রিন, ১৫ দ্রিন) এক মাস, ছুই মাস, তিন মাস ও ৬ মাস অন্তর অন্তর 
নেওয়া আব্্তক। প্রথম বারের পর মৃদু স্নান গ্রহণ করাই উচিত। 
দুর্বল, রক্তশূন্ঠ ও জরবোগগ্রস্ত রোগীদিগকেও দীর্ঘ সময়ের জন্ত 
ঘর্মন্নান প্রয়োগ করা৷ উচিত নয়। বাম্পন্নান গ্রহণ করিবার পরের 
দিন হইতে গরম ও ঠাণ্ডা জলের একাস্তর কটিক্নান ( ১৮২ পৃঃ ) গ্রহণ 
করাই মেহ রোগের প্রধান চিকিংলা। ইহ। প্রতিদিন সকালে ও সদ্ধ্যায় 
গ্রহণ করা কতব্য। 

পুরুষাঙ্গ টাটাইলে মাঝে মাঝে উহ! তিন মিনিট গরম জলে ডূবাইয়! 
তাহার পর এক মিনিট শীতল জলে ডূবান উচিত। এ্র-অবস্থায় মাঝে 
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মাঝে জননেক্দ্রিয়ের উপর ৫ মিনিট গরম স্বেদ দিয়! তাহার পর এক 
ঘণ্টা পর্যস্ত উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) দ্রিলেও চলে। নেকড়া বরফ- 
জলে অথবা খুব শীতল জলে ডুবাইয়া ১* মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতন 
করিয়া! দেওয়া আবশ্যক । ও 

রোগের উৎকট অবস্থা থাকা পর্যস্ত সমস্ত রাত্রির জন্য জননেকজ্জিয়ের 
উপর একটা উষ্তকর পটি নেওয়া উচিত এ্র-অঙ্গের উপর ৮ হইতে 
১২ ভ'জ ভিজা নেকড়। রাঁখিয়! তাহ! ফ্লানেল দ্বারা ভাল করিষ়' ঢাকিয়া 
পুনরায় তাহার উপর কৌপিন পরিয়া তাহা ভাল করিয়া ঢাকিয়া 
দেওয়া! কতব্য। ভিজা নেকড়ার পরিবর্তে কাদ! মাঁটি ব্যবহার করিলে 
ফুল আরও ভাল হয়। 

শীতল জলে মাথা ধুইয়! প্রতিদিন রোগীর ঈষদুক্ঞ জলে স্নান করা 
অথব] গা মুছিয়! ফেল। আবশ্তক । উহার পর প্রবলভাবে মর্দন করিয়া 
রোগীর দেহ গরম করিয়া লওয়া আবশ্যক ! তলপেটটি বিশেষ ভাবে 
পরিষ্কার রাখা কত'ব্য (১০ পৃঃ) । 

পথ্য--এই রোগে প্রথমাবধিই প্রচুর জল পান করা৷ আবশ্তক। 
দিন ৬ গ্লাস হইতে ১২ গাস জল নেবুর রস সহ পান কর! কতব্য। 
এই রোগে জল-ছুধ বিশেষ উপকারী; কিন্ত তাহা পান করিবার 
বিশেষ একটা পদ্ধতি আছে । একটি মাটির পাত্রে এক সের টাটকা 
দুগ্ধ লইয়া! তাহার ভিতর এক সের জল ঢালিয়া দিতে হয়। উহা! 
হইতে এক গ্লাস জল তুলিয়া এবং তাহার সহিত পরিমিত মিষ্টি মিশাইয়া 
রোগী পাঁন করিবে তাহার পর আর এক গ্রাস জল এ-পাত্রে ঢালিয় 
পূর্বের মত উহা ছুই সের করিয়া রাখা আবশ্তক। ঠিক এই ভাবে 
গ্রীষ্মকালে অপরাহ্ন €টা এবং শীতকাল হইলে বেলা ৩ট! পর্যন্ত 
চালান কর্তব্য। উহার পর আর জল মিশ্রিত ন! করিয়া পাত্রের 
ছ্জলদুধ বারে বারে পান করিয়া ফেলা উচিত। ইহার পর প্রয়োজন 
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হইলে শুধু জল পান কর৷ চলিবে । যে-পর্যস্ত না উৎকট অবস্থা কাটিয়া 
খায়, সেই পর্যন্তই এই নিয়ম অনুসরণ করা কতব্য। ইহাতে রোগীর 
পথ্য ও পানীয় উতয়েরি কাজ হয় এবং জ্বালা যন্ত্রণার উপশম 
হইবে । রোগের উৎকট অবস্থীয় প্রথম ছুই দিন কেবল এইরূপ জল 
ছুধ পান করিয়া উপবাস করিয়া থাকিতে পারিলে খুব ভাল হয়। 
তাহার পর কয়েকটা দ্রিন শুধু দুধের উপর থাকা কতব্য। যদি 
কোষ্ঠবদ্ধতা থাকে তবে দুধের ভিতর কয়েকটা কিসমিস কি মনকা! 
ফেলিয়া দেওয়া য়ায়। ইহার পর একবেলা পুরাতন চাউলেরু অন্ন 
এবং রাত্রিতে জীতায় ভাঙা আটার কটি সবুজ লতাপাতাবহুল তরকারি, 
ভৃগ্* এবং বিভিন্ন ছৃদ্ধ দ্রব্য প্রধান পথ্য হওয়া উচিত। কোষ্ঠ পরিষ্কার 
রাখিবার জন্ত প্রতিদিন কিছু ফল খাওয়া আবশ্তক। মত্ত, মাংস, 
ভিম, চা, কাঁফি, মগ্ক, গরম মসল1, টমেটো, কুল প্রনৃতি টক ফল, 
সর্বপ্রকার অগ্্ দ্রব্য এবং উত্তেজক খাগ্তাদদি বিশেষভাবে বর্জন কর! 
উচিত। তামাক সম্পর্ণরূপে পরিত্যাগ করা কতব্য। 


সাধারণ নিদেশি- রোগীর পক্ষে বিশেষভাবে নিয়মিত 
জীবন-যাপন করা এবং স্বাস্থ্যবিধি সম্পূণ্রূপে মানিয়া চগা আবশ্যক । 
ঘোড়ায় চড়া, অতিরিক্ত পরিশ্রম, রান্ত্রি জাগরণ প্রভৃতি তাহার পক্ষে 
বিশেষভাবে নিবিদ্ধ। রোগীর জননেক্ত্রিয় হইতে যে-পৃয নির্গত হয়, 
তাহা যাহাতে চোখে না যায়, সে-বিষয়ে বিশেষ সতর্কতা প্রয়োজন । 
উহা! চক্ষে গেলে ২৪ ঘণ্টার মধ্যে চক্ষু সম্পূর্ণরূপে নট হইয়া যাইতে 
পারে। কিছু দিন পর্যস্ত রোগীর পূর্ণ ব্রহ্মচর্য পালন করা আবশ্যক । 
আংশিক ভাবে আরোগ্য লাভের পর সামান্ত ভাবে ইন্দ্রিয় পরিচালন! 
করিলেও রোগের আবার পুনরাক্রমণ হইতে পারে। সর্ধদা শীতল ঘরে 
অবস্থান কর কতব্য। 
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(৩ ) 
মূত্রাশঢরর প্রদাহ 
| 0০/9610 ]. 
তরাগ-পরিচয়-_ মূত্রগ্রদ্থি (1307) ) হইতে মূত্র উৎপন্ন হুইয়; 
যে থলিতে জমে তাহার নাম মুত্রাশয় বা 1)1590০) ( 0110%75 ) | 
ইহা আমাদের বস্তিদেশে (061%10 7910 ) তলপেটের নিয়াংশের 
সম্ুখ ভাগে অবস্থিত। ইহা! প্রায় দেড় পোয়া মৃত্রধারণে সক্ষম । মৃত্র- 
গ্রন্থি, হইতে ১৪ হইতে ১৬ ইঞ্চি লম্বা ছুইটি নলিতে (979০7) মৃত্র 
মৃত্রাশয়ে আসিয়া পৌছায় এবং তাহা! হইতে পুকরুষদিগের পক্ষে প্রায় 
৮ ইঞ্চি এবং মেয়েদের পক্ষে প্রায় দেড ইঞ্চি লম্বা মৃত্রনালি ( 8:০1) 
দ্বারা মৃত্রাশয় হইতে মুত্র বাহির হইয়া যায়। এই মুত্রাশয়ের প্রদাহের 
নাম ০3105 বা মূত্রাশয়ের প্রদাহ । 
কারণ--সুদীর্ঘ সময় মৃত্রের বেগ ধারণ, সাময়িক পক্ষাঘাত হইতে 
দীর্ঘ সময় মৃত্রাশয়ে মূত্র আবদ্ধ হইয়া পচিয়া উঠা, মুত্র-পাথরি হইতে 
উত্তেজনা, অপরিষার ক্যাথিটাব ব্যবহার, অসাবধানতার সহিত ক্যাথি- 
টার প্রয়োগ, ঠাণ্ডা লাগা অথবা গনোরিয়া হইতে এই রোগ উৎপন্ন 
হইয়া থাকে ; কিন্তু ইহারা উত্তেজক কারণ মাত্র, অন্ত সকল রোগের 
যাহা মূল কারণ, এই রোগের কারণও তাহাই । 

' লক্ষণ-মৃত্রাশয়ে ও মৃত্রনালীতে বেদন। বোধ, পুনঃ পুনঃ মূত্র 
ত্যাগের ইচ্ছা মৃত্রত্যাগে বেদন! বোধ এবং অতি অল্প অল্প মুত্র নিঃসরণ, 
পূয-মিশ্রিত ঘোলাটে ঘুক্র, সমস্ত মুত্র নিঃসরণ না হওয়ার জন্য মৃত্রাশয়ের 
উত্তেজনা] ও বেদনা বৃদ্ধি, কম অথবা বেশী জর, অথব। জ্বর শৃন্য অবস্থা 
প্রভৃতি এই রোগের প্রধান লক্ষণ। এই রোগ যর্দিও মারাঁআ্ক নয়, 


তথাপি সুচিকিৎসা না হইলে বহু বৎসর পর্যস্ত লোকে ইহার জন্য অত্যন্ত 
কষ্ট পায়। | 
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চিকিএসা_ রোগের প্রকাশ হওয়। মাত্র প্রথমেই গরম জল 
দরিয়া রোগীকে একটা! ডুস দেওয়া কতব্য। রোগী যতট৷ গরম অকেেশে 
সহ করিতে পারে, জল ততটা গরম হওয়া! আবশ্যক এবং একটু বেশী 
জলও নিতে চেষ্টা করা উচিত.) কিন্ত জল যেন এত বেনী না হয় যে, 
তাহা দীর্ঘক্ষণ ধরিয়া রাখা যায় না। এী-জলটা যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় 
পেটের ভিতর ধরিয়া রাখিতে চেষ্টা করা কতব্য। জলের উত্তাপ যথেষ্ট 
রূপে বেদনার উপশম করে এবং যে-জলটা দেহে শোষিত হয় তাহাও 
তরুণ আক্রমণ আরোগ্য করার পক্ষে বিশেষভাবে সাহায্য করে। ইহার 
পর একটি উষ্ণ প।দক্নান (১২ পৃঃ) নেওয়া আবশ্যক । তাহার পর তিন 
চার ঘণ্টা বিশ্রাম দিয়া রোগীকে গরম কটি-কান (1700 0010 0568) 
প্রয়োগ করা কতর্বা। এই গোগে ইহা বিশেষ তাবে ফলপ্রদ। সাধারণ 
কটি-ন্নানের (৯ পুঃ) মতই ইহা নিতে হয়; কেবল গরম জলে বাথ 
শিয়া এ্র-সময় মাথাটা ভিজা তোয়।লে দ্বারা ঠাণ্ড। রাখা আবশ্যক । 
প্রয়োগ শেষে এক বালতি শীতল জল কটিতে ঢালিয়া শরীর মুছিয়া 
কাপড় পরিতে হয়। ইহা ৩ মিনিট হইতে ৮ মিনিটের জন্য প্রথম 
গ্রম দিনে তিন চার বার নেওয়া যাইতে পারে । তলপেটটি পরিষ্কার 
করিয়া লইয়। প্রচুর গরম জল পানের সহিত কেবল গরম কটি-স্নান 
নিলেই রোগ-যন্ত্রণ! পড়িয়! যায় এবং রোগী অতি সহজে আরোগ্য লাভ 
করে। ইহার পরিবতে” অথব। ইহার সহিত একাস্তর ভাবে (%]৮০:- 
119/00]য ) কটিদেশের মোড়ক (১২৮ পৃঃ) দেওয়া যাইতে পারে। 
অর্থাৎ একবার গরম কটি-ন্নান দিয়া নির্দিষ্ট সময় প্লরে আবার এ-যোড়ক 
দেওয়া চলে | একখানা পশমী আলোয়ান বা কম্বল গরম হলে 
ডুবাইয়া এবং তাহা নিংড়াইয়া রোগীর নাতি হইতে জান্ুর মধ্য দেশ 
পর্যস্ত তাল »করিয়| শরীর ঘুরাইয়া আবৃত করিতে হয় এবং খ্র-অংশে 
সমস্ত চমের উপরে যাহাতে উহ]1 পড়ে তাহার ব্যবস্থা করিতে হয়। 
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তাহার পর উহা! অন্ত কম্বল দিয়া ঢাকিয়৷ দেওয়া আবশ্যক । এই প্যাক 
১* মিনিট হইতে ১৫ মিনিটের জন্ত দিয়া তাহার পরে প্র-অংশ নাতি- 
শীতোষ্ জলে ভিজান তোয়ালে দ্বারা মুছিয়! ঠাণ্ডা করিয়া! আবার 
কাপড় দ্বার! ঢাঁকিয়! গরম করিয়া লওয়া কতরব্য। ইহাতেই রোগী 
নিঃসন্দেহে আরোগ্য লাভ করিবে । প্রথম অবস্থায় বেদনা বোধ হওয়! 
মাত্র ইহ পুনরায় প্রয়োগ করা আবশ্যক । এই রোগে পায়ের মোড়ক 
(৫০ পৃঃ) বিশেষ ফলপ্রদ | দিনে দুইবার ইহা! এক ঘণ্টার জন্ প্রয়োগ 
করিয়া তাহার পর পায় শুষ্ক উত্তাপ প্রয়োগ করা কতব্য। রোগীর 
সবণপেক্ষা উপকার হয় রোগীকে বন্তিদেশে গরম ও শীতল জলের পটি 
প্রয়োগ করিলে। ইহ! ফুসফুসের গরম ও শীতল জলের পটির ( ৯৯ পু) 
অন্ুন্ধপ। কেবল ফুসফুসের পরিবতে বস্তিদেশে ত্ররূপ পদ্ধতিতে 
প্রয়োগ করিতে হয়। যুত্রাশয়ের রক্তাধিক্য ইহাতে মন্ত্রের মত 
অন্তহিত হইবে; কিন্তু রোগীর যাহাতে কষ্ট হয়, এরূপ বেশী 
চিকিৎসা করা উচিত নয়। কারশ এই রোগ অনেক সময় 
আপনিই অল্প সময়ে আরোগ্য লাভ করে। রোগীকে শীতল 
সবলে কখনও ন্নান করান উচিত নয়; কিন্তু তাহার মাথাটি শীতল 
জলে ধুইয়! লইয়া প্রতিদিন তাহাকে তোয়ালে স্নান ( ১৭ পৃঃ) প্রয়োগ 
কর! কতব্য। রোগীকে সপ্তাহে ছুই তিন দিন নাতিশীতোষ্ অথবা 
ঈষদুপ্ঃ জলে শ্নান করান চলিতে পারে। তাহার পর শরীর পুনরায় 
গরম করিয়া দেওয়! আবশ্যক | 

পখ্য--রোগেরণ্প্রথম অবস্থায় প্রডুর জল পান করা বিশেষ ভাবে 
আবশ্যক । কারণ এই অবস্থায় প্রচুর জল পান দ্বারা রক্ত পাতল! 
করিয়া লওয়। বিশেষ ভাবে প্রয়োজন । রোগী ষযতট। জল পান করিতে 
পারে, ততটাই করিবে । অনেক সময় কেবল প্রচুর জল পান করিলেই' 
মূত্জাশক্স ও মুত্র-গ্রশ্থির বেদন! অন্তহিত হয়। প্রথম অবস্থায় গরম জল 
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পান করিলে যদ্দি বমিও হয়, তথাপি তাহ] বন্ধ করিতে নাই। ছল 
এরূপ গরম হইবে যেন আন্তে আস্তে তাহ! পান করা যায়। পরে 
শীতল জল পান করা যাইতে পারে। মুত্রাশয়ের যে-কোন রোগেই 
প্রচুর জল পান করা উচিত। . ইহাই অন্যতম প্রধান চিকিৎসা । যদি 
রোগী জল পান না করে, তবে রোগ লক্ষণ বিশেষ ভাবে বুদ্ধি পাইতে 
পারে। প্রথম ছুই তিন দ্দিন শুধু দুগ্ধ, নেবুর রস সহ জল-বাঁলি, কমলা 
নেবু প্রভৃতি ফলের রসই প্রধান পথ্য অর্থাৎ সব কিছুই তরল দেওয়৷ 
আবশ্যক তাহার পর এক বেলা জল-বালি প্রভৃতি এবং একু বেলা 
তাত। শেষে ছুই বেলাই ভাত ও অনুত্তেজক খাগ্য বিধেয়। 

, সাধারণ-নি5দণ্শ--রোগীর তলপেটে শীতল পটি অথবা শীতল 
জলে কটি-ন্নান কখনও প্রয়োগ করিতে নাই। 


(৪ ) 
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০রাগ-পরিচয়- আমাদের শূত্র-গ্র্থি (81709) ) ছুইটি উদর- 
বেষ্টন ঝিল্লীর পশ্চাতে মেরুদণ্ডের উভয় দিকে কটিদেশে অবস্থিত । 
ইহার! শেষ পঞ্তরাস্থি দুইটি দ্বারা আংশিক তাবে আবৃত। ইহ্বদের 
প্রত্যেকটি দীর্থে প্রায় ৪ ইঞ্চি) পার্খে আড়াই ইঞ্চি এবং প্রায় দেড় ইঞ্চি 
পুরু । রক্ত হইতে মূত্র ছাকিয়! লওয়াই মৃত্র-গ্রদ্থির প্রধান কাজ। এই 
ূত্র-গ্রস্থির প্রদাহের নামই নেফ্রাইটিস বা যুত্র-গ্রস্থি প্রদাহ । 

কারণ--হিম অথবা ঠাণ্ডা লাগান, বিশেষত শ্রান্ত হইবার পর 
বিশ্রাম ন। নিয়! হঠাৎ ঠাও। গ্রহণ করা, জলে ভিজ, অত্যধিক তামাক, 
গাঁজা অথব। মগ্য খাওয়া, মুত্রযন্ত্রের উপর আঘাত লাগ! এবং অনভ্যাসে 
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রাত্রি জাগরণ প্রভৃতি কারণে এই রোগ হইয়া থাকে । ডাক্তারের 
যে-সকল ওষধ ব্যবহার করেন, তাহার অনেকটাতেই এই রোগ উৎপন্ন 
হইতে পারে ( [0050101)96019, 1190108) ০] 15, 7) 491-458 )। 
মূত্রকারক ওষধের অপব্যবহারে বহু অবস্থায় এই রোগ হয়। কখন 
কখন ইহা! ডিপথিরিয়া, সান্লিপাতিক জর, নিউমোনিয়া, হাম, বসন্ত, ইন- 
ফ্লুয়েজী, কলেরা অথবা ম্যালেরিয়া জরের পীঙ্গে আসে। সময় সময় 
গভিনীদের এই রোগ হয় 9 কিন্তু যাহাদের পূর্ব হইতে মুত্রগ্রস্থি দুর্বল 
থাকে, তাহাদেরই সাধারণত এই রোগ হইয়া থাকে; অথবা রোগের 
জন্যই হউক বা অন্য কারণেই হউক, দেহে যে বিষ সঞ্চিত হয়, তাহাই 
যখন ূত্রগ্রন্থি ( 10101)9৮ ) আক্রমণ করে, তখনই এই রোগ হয় । র 
লক্ষণ-_শীত শীত করিয়া জব আরম্ভ এবং মুত্রগ্র্থির স্থানে প্রবল 
বেদনা, প্রথম হইতেই যৃত্রের অল্পতা-কখন কখন সম্পূর্ণ মৃত্রনাশ, 
সময় সময় বনুকষ্টে কয়েক ফোটা মৃত্রের পতন, কিন্ত যুত্রত্যাগের সময় 
অত্যন্ত জালা ও বেদনা, প্রশ্াব ঘোর লালবণ, কখনে! ধোয়াটে, 
অণ্ডকোষ লাল, শোথ--চোখের শীচের পাতা এবং পায়ের গিরা 
কতকট ফুলা-_চাঁপ দিলে গতর হইয়া যাইবার মত ভাব, অস্থির শোথ-_ 
কখন মুখ হইতে পায় এবং কখন পায় হইতে মুখে, সময় সময় সর্বাঙ্ 
ফুলি়া! যাওয়া মত অবস্থা, ফ্যাকাসে মুখ, মেরুদণ্ড ও কোমরে বেদনা, 
মাথাধরা, অপরিষণার জিহ্বা, পেটের গোলমাল, ক্ষুধামান্দ্য, মাথার যন্ত্রণা 
কোষ্ঠবদ্ধতাঃ অনিদ্রা এবং অস্থিরতা প্রভৃতি এই রোগের সাধারণ 
লক্ষণ। এই রোগীর মৃত্রনাশ হইতে কখন কখন মৃত্ররোধ বিকার 
(81850019) হয় এবং তাহ হইতে প্রকাপ, মৃছণ, অচেতন নিদ্রা (০0209) 
প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পায়। কোন কোন সময় এই রোগ হইতেই 
রোগী প্ররিসি, ব্রোঙ্কাইটিস্‌ অথবা নিউমোনিয়া রোগে আক্রান্ত হয়। 
সাধারণভ এক পক্ষ হইতে দেড় মাস পর্যন্ত এই রোগের ভোগকাল-- 
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রোগের পুনরাক্রমণ হইলে কখন কখন ছুইমাস ব! তাহার বেশী সমরের' 
জন্য থাকে। শিশুদের ভিতর এই রোগে মৃত্যু সাধারণত অন্থুগামী 
শ্বাসযন্ত্রের 'রোগ হইতে, হয় এবং বয়দ্ক ব্যক্তিদের মৃত্যু হয় যুত্ররোধ 
জনিত বিষক্রিয়। হইতে । 

চিকিৎসা মূত্রযন্ত্রকে বিশ্রাম দিয়া তাহার কাজ চর্ম ও অন্তরকে 
দিয় করাইয়া নেওয়াই এই রোগের প্রধান চিকিৎসা । মৃত্রযন্ত্র বিশ্রাম 
পাইলেই প্রকৃতি তাহা মেরামত করিবার সমর পায় এবং তাহাতেই 
রোগ সারে। এই জন্য প্রথমেই বেশী জল এবং বেশ গরম জল দ্বারা 
ডুস দিয়া রোগীকে বাস্পন্নান (৩৩ পুঃ) অথব। উষ্ণপাদন্নান ( ৯২ পৃঃ) 
প্রুয়োগ করা আবশ্তক। প্রতিদিন যাহাতে অস্তত দুইবার মল নিঃসরণ 
হয় তাহার অবশ্যই ব্যবস্থা করা কতব্য। যদি স্বাভাবিক তাবে না হয়, 
তবে উতৎকট অবস্থা থাকা পর্যস্ত দিনে অন্তত একবার ডুস দেওয়া 
উচিত। রোগীকে প্রত্যেক দিন একবার করিয়া দীর্ঘ সময়ের জন্য 
গরম কম্বলের মোড়ক ( ১৩০ পৃঃ) দেওয়া আবশ্তক। বোগী ভাল 
করিয়া ঘামন পর্যস্ত তাহাকে মোড়কের ভিতর রাখা উচিত। প্রয়োজন 
হইলে রোগীকে গরম কম্বলের মোড়ক ( ১৩০ পৃঃ) হইতে তুলিয়াই 
এক ঘণ্টার জন্য ভিজা চাদরের মোড়ক ( ১১ পৃঃ) দেওয়া যাইতে 
পারে। তাহার পরে শীতল ঘর্ষণ (১৮ পুঃ) প্রয়োগ করা কতব্য) 
কিন্তু অত্যন্ত চাপ দিয়া যেন ঘর্ষণ করা না হয়। ইহার ,পরই 
রোগীকে গলা পর্যন্ত কম্বল দিয়া ঢাকিয়া দেওয়া উচিত। শরীরটা 
যাহাতে সর্বদ1 থাম! ঘাম] অবস্থায় থাকে, সেরপ শ্ল্যবস্থা করা আবশ্যক । 
তাহাই চিকিৎসার প্রধান কথা । এই জন্য চর্ম যাহাতে ঠাণ্ডা হইয়া ন! 
যায়, তাহার দিকে বিশেষ ভাবে দৃষ্টি দিতে হয়। প্রত্যেক তিন চার' 
ঘণ্টা অন্তর অন্তর মুত্রগ্রস্থির উপর অধ”ঘণ্টার জন্ব স্বেদ দিয়! মধ্যবর্তী 


সময় এ্র-স্থানে উষ্তকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা আব্গ্তক। তরুণ 
রং 
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প্রদাহে রোগী যতট] গরম সম করিতে পারে, শ্বেদ ততট। গরম হওয়! 
উচিত এবং মধ্য ও নিম্ন সমস্ত মেরুদণ্ডের উপর স্বেদ দেওয়] প্রয়োজন । 
এই রোগে কখনও রোগীকে শ্রীতল জলে স্নান করাইতে নাই; এমন 
কি কটি স্নান প্রভৃতিও দেওয়া উচিত-নয়; কিন্ত স্বেদ প্রভৃতি 
দেওয়ার অব্যবহিত পর রোগীকে দ্রিনে তিন চার বার নাতিশীতোষ্ 
'জলে তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতপ্য। ন্নানের 
বড় টবে রোগীর গলা পর্যস্ত ডুবাইয়া ঈষছুষ্ট জলে (৯৪৭--৯৭০) 
তাহাকে সুদীর্ঘ সময়ের জন্ত ক্নান (১৬পৃঃ) করান যাইতে পারে । এ্র-সময় 
মাথায় ভিজা গামছ। জড়াইয়! মাথাটি ঠাণ্ডা রাখা আবশ্তক | এই হ্নানে 
রোগীর মূত্রগ্রন্থি সবল ও সুস্থ হয়। প্রতিদিন রোগীকে সমস্ত রাত্রির 
জন্য ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা উচিত। এই রোগে 
মূত্র কারক ওষধ ব্যবহার করিলে রোগীর অত্যন্ত ক্ষতি হইতে পারে। 
তাহার পরিবতে” বক্ষাস্থির নিম্দিকের তৃতীয় অংশে (0%৪: 10৩]: 
00170 06 8210000) কাদা মাটি, বরফ জলে ভিজান শীতল পটি অথবা 
প্ীতল পটির উপর বরফের থলি প্রয়োগ করিলে স্নায়বিক প্রতিক্রিয়ায় 
রোগীর মুত্র উৎপন্ন হয়। গরম জলের ডুস, গরম জল স্নান এবং সুদীর্ঘ 
সময়ের জন্য নাতিনীতোঞ্ু জলে স্নান ও € ১৬ পৃঃ) মূত্র উৎপন্ন করিতে 
বিশেষ ভাবে সাহায্য করে। বোগীর বমনোদ্ধেগ থাকিলে পাকস্থলীর 
উপর, গরম ও শ্রীতল পেটের পটি অথবা বরফের থলি প্রয়োগ 
করা যাইতে পারে। খুব গরম জল অল্প অল্প করিয়া পান করাও 


হিতকর। রোগীর হার্ট ছুর্বল হইয়া গেলে প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা! অস্তর অন্তর 


তাহার হার্টের উপর ধীতল পটি (২২ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্থাক। এ্র- 
অবস্থায় তাহাকে দিনে দুই তিন বার তোয়ালে ম্লান ( ১৭ পৃঃ) অথবা 


শীতল ঘর্ষণ ( ১৮ পৃঃ) প্রয়োগ কর! উচিত। রোগীর মুত্ররোধ বিকার 


উপস্থিত হইলে তাহার জন্ত প্-চিকিৎসা৷ দ্রষ্টব্য । এই রোগ অধিকাংশ 


মূত্র-গ্রন্থি প্রদাহ ২৩৭ 


সময়ঃ অন্য রোগের সঙ্গে আসে । এ-জন্ঠ মুল রোগের চিকিৎসার দিকে: 
বিশেষ তাবে দৃষ্টি দেওয়া আবশ্তক এবং মূল রোগের চিকিৎসার সহিত 
সামঞ্জন্য রাখিয়া চিকিৎস করা প্রয়োজন। 

ডাঃ অচলার বলিয়াছেন, এমন কোন ওষধের কথা আমরা জানি না, 
যাাদ্বারা এই রোগের গতি রুদ্ধ হইতে পারে (79 [10010195 ৪0৫. 
[১18001০6০0৫ 1190101097১. 00)। অন্তান্ত ডাক্তারগণেরও ইহাই 
অভিমত যে, মুত্র গ্রস্থি প্রদাহের কোন ওষধ নাই। তাহারা বলেন, এই 
রোগের যে চিকিৎসা-বিধি আছে, তাহা অনুমানে বিভিন্ন উপসর্গের 
চিকিৎসা মাত্র। সেই সকল ওবধ যান্ত্রিক মূল রোগকে স্পর্শও করিতে 
পারে না (11)5 1490০6৮--7199900 17001001009 10 11798600906, 
1১, 269) সুতরাং এ-রোগে ওঁষধ কখন ম্পর্শও করা উচিত নয়। 

পথ7-_-এই রোগে প্রথমাবধিই নেবুর রস সহ প্রচুর গরম জল পান 
করা আবশ্তক। কৃত্রিম উপায়ে ইছুরের দেহে মৃত্রগ্রস্থি প্রদাহ উৎপন্ন 
করিয়া দেখা গিয়াছে, উহ্থাদিগকে প্রচুর জল খাইতে দিলে, উহার! 
ৰাচিয়া উঠে (এ. নু. 11965. 84৫. 7).--1908009) 70010091805 
£. 1171) | যদি রোগীর মূত্র রোধ বিকারের লক্ষণও দেখ দেয়, তকে 
শোথ থাকিলেও তাহাকে প্রচুর জল খাইতে দিতে হয়) কিন্তু এঁ- 
অবস্থায় একবারে অনেকটা! জল না দিয়া দিনের মধ্যে বার বার 
অল্প করিয়! দেওয়! কতব্য। এই রোগে প্রথম ৪ ঘণ্টা রোগীর কবল 
জল খাইয়া থাকাই উচিত। তাহার পর প্রধান পথ্যই ছুপ্ধ। কারণ চবি 
জাতীয় খাস্থ মুন্তগ্রস্থিকে খুব কম খাটায়; কিস্তয্দি উদরাময়ের লক্ষণ 
প্রকাশ পায়, তবে ঈষদৃষ্ণ জল ও দুগ্ধ অথব! ছানার জল দেওয়া! কতব্য; 
কিন্তু একবারে খুব বেশী খাইতে দেওয়া উচিত নয়। ইহা! এক ঘণ্টা 
অন্তর অন্তর অধছটাক করিয়া! দিনে ও রাত্রে এক সের পরিমাণ দেওয়] 
উচিত। প্রশ্রাৰ ষত বেশী হইতে থাকিবে, দুধ তত বেশী দিতে হইবে । 


২৩৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


কিন্ত কেবল ছুধের উপরই রোগীকে রাখা উচিত নয় ; তাহাতে পেটের 
গোলমাল এবং ক্ষুধামান্দ্য ঞাসিবার বিশেষ সম্ভীবনা। এজন্য রেগৌকে 
দুধ বালি, দুধ সাবু এবং কমলা নেবু প্রভৃতি ফলের রসও দেওয়া! 
কতব্য। রোগ আরোগ্য হইবার ১৫ দিন্ন পর পুরাতন চাউলের অন্ন, 
ডালের জল, পটল, ডুমুর, হালক। সবুজ লতা! পাতা প্রভৃতি তরকারি 
এবং অল্প আলুসিদ্ধ দেওয়া যাইতে পারে । খুব আস্তে আস্তে তরল খাছ্ছয 
হইতে কঠিন খাছ্যে রোগীকে অগ্যস্ত করিতে হয়। কারণ খুব সকাল 
সকাল.কঠিন খাগ্ভ দিলে রোগীর রর্তআব হইতে পারে। রোগ 
আরোগ্যের পরও গরম মসলা ও বেশী মসলা, চ1, কাফি, তামাক, মহ্গ্ত 
মাঁংস। মগ্ত প্রভৃতি বিশেষ ভাবে বর্জন করা আবশ্যক। যতদিন শ্োথ 
থাকিবে ততদিন লবণ খাওয়া! উচিত নয়। 

সাধারণ নিচেেশ্ি_ প্রথমাবধিই শয্যায় থাকিয়া পূর্ণ বিশ্রাম 
গ্রহণ কর! কতাব্য এবং কোন অবস্থাতেই শয্যা ত্যাগ করা উচিন্ত 
নয়। ঘরের ভিতর বিশেষ ভাবে বাতাস খেলা চাই ) কিন্ত দেহ সর্বদা 
বন্ত্রাবৃত রাখা কতব্য ; রোগীকে ফ্লানেলের জাম! পরাইয়া রাখিতে 
"পারিলে ভাল হয়। রোগ আরোগোর পরও কয়েক মাস পর্যস্ত ভিজা 
কোমর পটি (২৮ পুঃ) ব্যবহার করা উচিত । 


(৫) 
মুত্রাশয় হইঢত রক্তুত্সাব 
| 76700171809 ০1 6100 81597061 ] 
রক্ত মিশ্রিত মৃত্রই এই রোগের প্রধান লক্ষণ ৷ রক্তের ভিতর প্রায়ই 
রক্তের চাকা (০1০০) থাকে। মৃত্রীশয় হইতে রক্তআব হইলে রক্ত 
প্রায়ই মৃত্র শেবে অথবা মুত্রের শেষ অংশের সহিত নির্গত হইয়া থাকে। 


মুত্রাশয় হইতে রক্তআ্রাব ২৩৯ 


চিকিওসা পায়ে গরম মোড়ক (৫* পৃঃ) দিয়া মৃত্রাশয়ের 
উপর ঠাওা দেওয়াই ইহার প্রধান চিকিংসা। প্রথম অবস্থায় 
সব্দার জন্য রোগীর পায়ে গরম মোড়ক প্রয়োগ করা উচিত। 
তাহার পর দিনে তিনবার এক ঘণ্টার জন্য প্রয়োগ করা কতব্য। 
মোড়ক এত গরম হওয়া উচিত নয় বে সমস্ত শরীর ঘামাইয়া উঠে। 
গ্রথম অবস্থায় মোড়ক ব্যতঈত রোগীর মুত্রাশয়ের উপর প্রত্যেক তিন 
ঘণ্টা অন্তর অন্তর ১ মিনিটের জন্য মুছু স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সনয়ের জন্য 
বরফ জলে ঠিজান শীতল পটি (৮৫ পৃঃ) অথবা কাদ1 মাটি প্রুয়োগ 
করিতে হয়। রোগী দিনে ছুইবার গরম জলে পা ডুবাইয়। শীতল জলে 
কটি স্নান (৯ পৃঃ) নিলেও বিশেষ উপকাব হইরা থাকে । এই অবস্থায় 
একটি শীতল জলের ডুূস বিশেষ হিতকর। জলটা যথেষ্টরূুপ শীতল 
হ€রা আবশ্তক। রোগীর যেরুদণও মাঝে মাঝে শীতল জলে ভিগ্জান 
তোয়ালে দ্বারা মোছাইয়া দেওয়া আবশ্তক। রোগীর শিতম্বের নীচে 
একটা নরম বাঁলশ দিয়া তাহা সবর্দী উচু কবিয়া রাখা কতব্য। 
তাহার থাটের নীচের দিকৃটাও উচু করিয়া দেওয়া উচিত। রোগ 
আরোগ্য হইবার এক নাস পর রোগীর ঘুত্রাশযনের উপর পুরু শীতল পি 
এাখিয়া মাঝে মাঝে ৪৫ মিনিটের জন্ত তাহাকে ভিজা চাদরের মোড়ক 
দেওয়া বিশেষ তাবে কতব্য। 


পথ্য-প্রথম দিন সম্পুর্ণ উপবাস দিযা কেবল নেবুর রস *সহ 
শীতল জল পান করিতে দেওয়া উ:চত। তাহার পর ক্ষুধা লাগিলে ছুধ, 
কমলা নেবুর রস ও এক বেলা জল বালি প্রধান পথ্য। তাহার পর 
এক বেল! জল বালি ও এক বেল! ভাত দেওয়া! কতবব্য। সব” প্রকার 
উত্তেজক খাদ্য সব“তোভাবে বর্জনীয় । 


২৯০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 
[ ৬] 
মুত্রগ্রস্থি হইত রূক্তুত্রাৰ 


[17970011178 01 ৮109 11010659] 

রক্তত্াব মুত্রাশয় হইতে হইতেছে কি মুত্রগ্র্থি (10795 ) হইতে 
হইতেছে, তাহা বুঝিবার প্রধান উপায় ইহাই যে, মৃত্রাশয় হইতে রক্ত- 
আব হইলে রক্ত প্রশ্রাবের শেষে অথবা! শেষের দিকে পতিত হয়; 
কিন্তু /মুত্রগ্রন্থি হইতে রক্ত পতিত হইলে মূত্র প্রথমাবধিই রক্ত মিশ্রিত 
থাকে 'এবং ইহাতে রক্তের চাকা কিছু বেশী থাকে । মৃত্রগ্রস্থির প্রদাহ, 
ুত্রগ্রস্থির রক্তাধিক্য, আঘাত, বিভিন্ন বিষাক্ত ওষধ সেবন ও বিভিন্ন 
রোগে এই রোগ উৎপন্ন হইয়া থাকে। 

চিকিএসা- চিকিৎসা মুত্রাশয় হইতে রক্তশ্রাবেরই অনুরূপ; 
কেবল ইহাতে মুত্রাশয়ের পরিবতে : মৃত্রগ্রন্থির উপর ম্বেদ ও শীতল পটি 
প্রভৃতি প্রয়োগ করিতে হয়। মৃত্রাশয় হইতে রক্তত্াৰব চিকিৎসা 
দ্রষ্টব্য (২৩৮ পৃঃ )। 


[৭] 
মৃত্ররাথ 
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€রাগ-পন্রিচক্-মৃত্রাশয়ে মুত্র সঞ্চিত হইবার পর কোন কারণ 
বশত তাহা বদি বাহির হইতে না পারে, তবে তাহাকে মৃত্ররোধ 
বলে। ইহাকে মুত্রনাশ (981)007989101) ০£ 91106) বলিয়া ত্রম কর 
উচিত নয়। মৃত্ররোধে মুত্রাশয়ে মূত্র সঞ্চিত হয়, কিন্তু তাহ! বাহির 
হইতে পারে না) আর মুত্রনাশে মুন্রগ্রন্থিতে (8700.95) মুক্রই মাক 


মুত্ররোধ ২৪১: 


জন্মে না, সুতরাং মুত্রাশয় শূন্ত থাকে । মৃত্ররোধটা মুত্রাশয়ের 
(915992) ব্যাধি, আর মুত্রনাশ মৃূত্রগ্র্থির ব্যাধি | 

কারণ- বিভিন্ন করেণে ইহা হইতে পারে। স্নায়বিক কারণে 
ইহা কখন কখন হইয়া থাকে । সময় সময় স্ত্রীলোকদিগের গর্ভাবস্থায় 
গর্ভস্থ স্তানের চাপে মুত্রপথ বন্ধ হইয়া যায়; মূত্রপাথরী হইতে সময় 
সময় মুত্ররোধ হয়) মুত্রাশয়ের প্রদাহ হইতে ইহা হইতে পারে এবং 
পুরুবদিগের অধিকাংশ সময়েই মূত্রাশয়ে কোন গ্রন্থি বিশেষের (7০৪- 
6909 6190) বিবৃদ্ধি হইতে হইয়া থাকে । সর্বাপেক্ষা ভয়ঙ্কর রকম 
মুত্ররোৌধ হয় মুত্রীশয়ের সাময়িক পক্ষাঘাত হইতে । অনেক সময় ইহ! 
পৃর্ের মুত্রনালীর প্রদাহ (0:91১71628) হইতে উৎপন্ন মূত্রনালীর সক্কোচ 
হইতে হইয়া থাকে । কোন কোন সময় কৃত্রিম লজ্জা হইতে দীর্ঘ 
ক্ষণ প্রত্রাব না করিয়া থাকিলে শেষে চেষ্টা করিলেও আর প্রশ্াব হয় 
ন1 এবং এই রোগ উত্পন্ন হয় । সময় সময় রক্তের চাকা মূত্রনালীতে 
আটকাইয়া যাইয়া এই রোগ হুইরা থাকে। দেহের ভিতর পূর্ব হইতে 
অগ্ুকুল অবস্থা থাকিলে অনেক সময় ঠাগ্ালাগা, বৃষ্টিতে ভেজা, অত্যধিক 
মগ্পান অথবা ইন্দ্রিয় চালন। হইতে হঠাৎ এই রোগ হইতে পারে। 

লক্ষণ- মৃত্রাশয় যুত্রের দ্বারা পুর্ণ বোধ হয় এবং মুত্রত্যাগ করার 
জন্য প্রবল ইচ্ছা! হয়, কিন্ক মুত্রত্যাগ করা যায় না; অস্থিরতা ক্রশই 
বুদ্ধি পাইতে থাকে, রোগী অসন্থ যন্ত্রণা বোধ করে এবং মুত্রাশয় স্ৰীত 
হইয়! যায়। যদি এই অবস্থা সত্বর দূর না হয়, তবে শুত্রপথের কোন 
স্থান ছিন্ন হইয়া! তাহাতে প্রদাহ উৎপন্ন হয় এবং রোগী মৃত্যুমুখেও 
পতিত হইতে পারে । 

চিকিওসীগরম জলে দীর্ঘ সময়ের জন্য কটি ন্নান (৯ পৃঃ) 
গ্রহণ করাই ইহার প্রধান চিকিৎসা । এরূপ করিলে সমস্ত খুত্রপথ 
টিলা হইয়া যায় এবং তাহাতে আপনা হইতে প্রশ্রাৰ বাহির হয়। 

৯১৩ 


২৪২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


-সময় মাথায় শীতল পটি (১৩ পৃঃ) রাখা বিশেষ ভাবে আবশ্তক | 
জননেন্দ্রিয় ও মুত্রাশয়ের উপর বড় করিয়া গরম জলের পটি দিলেও 
অনেক সময় কাজ হয়; কিন্তু সর্বাপেক্ষা সহজে প্রস্রাব হয় রোগীকে 
গরম জলে বড় রকম একটি ডুস দিলে। জল যতটা গরম রোগী সহ 
করিতে পারে, ততট! গরম দেওয়া উচিত। অনেক সময় কেবল 
ইহাতেই রোগীর প্রত্রাব হয়। সাধারণ অবস্থায় রোগী মুত্রত্যাগ 
করিতে বসিয়া লিঙ্গে জল ঢালিলেই সুফল লাভ করে। ইহ] মনে 
রাখিতে হইবে যে, রোগীকে ২৪ ঘণ্টার মধ্যে ছুই তিন বার প্রত্াব 
করাইতে হয়। কারণ তাহা! না করিলে, মুত্রাশয়ের স্থায়ী পক্ষাঘাত 
উৎপন্ন হইতে পারে। 
পথ্য- প্রত্নাব না হইতে রোগীকে পানীয় বা! পথ্য কিছুই খাইতে 
দেওয়া উচিত নয়। প্রআাব হইয়া গেলে পর লঘ্দু পথ্য দেওয়া উচিত। 
অবস্থা সঙ্কটাঁপন্ন হুইলে দুই এক দিন নেবুর রস সহ বালি, ছুধ বালি, 
কমল! লেবুর রস প্রন্থৃতি খাইতে দেওয়া উচিত । 


(৮) 
মুত্রনাশ 
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০রোগ-পব্রিচক্স- সৃত্রগ্রদ্থি (717)) রক্ত হইতে মূত্র ছাকিয়া 
লইতে অক্ষম হওয়ার জন্য যে মুত্রীভাৰ হয়, তাহাকে মৃত্রনাশ বলে। 
মুত্রনাশ আংশিক অথব! সম্পূর্ণকূপে হইতে পারে। 
কারণ- সুত্গ্রস্থির প্রদাহ? মুত্রগ্র্থির রক্তাধিক্য, বিভি্ন জরে ও 
কলেরা প্রভৃতি রোগে মূত্রগ্র্থি বিরল হইয়া যাওয়ায় সাধারণত মুত্রনাশ 
হইয়! থাকে । 


মুত্রনাশ ২৪৩ 


লক্ষণ- মূত্রগ্রন্থি যে-বিষ রক্ত হইতে ছাকিয়! মৃত্রের সহিত বাহির 
করিয়] দেয়, তাহা যখন মুত্রের সহিত বাহির হইয়া! বাইতে পারে না, 
তখন সমস্ত রক্তই বিষাক্ত হইয়া উঠে এবং তাহার ফলে অবসন্নতা 
তত্ত্রা ও চৈতগ্থলোপ প্রভৃতি ল্ক্ষণ প্রকাশ পায়। 

চিকিৎ২সা-মূত্রগ্রন্থিকে সঞ্জীবিত করিবার যত পদ্ধতি আছে, 
তাহাদের মধ্যে গরম জলের ডুস সর্বাপেক্ষা অধিক ফলপ্রদ। এই 
জন্য প্রথমেই রোগীকে বেশী জল এবং বেশ গরম জল দ্বারা! একটি ডুস 
দেওয়া আবশ্তক। অনেক সময় কেবল ইহাতেই রোগীর প্রজ্বাব হয়। 
ডুস দিবার ঘণ্টা ছুই পর রোগীকে বাম্পন্নীন (৩৩ পৃঃ )১ উষ্ণপাদক্নান 
(১২ পূঃ) প্রভৃতি ঘর্মজনক কোন স্নান করান কতব্য। দিনে একবার 
করিয়া রোগীকে ঘর্মজনক স্নান করান আবশ্তক। তাহাতে রক্তের 
বিষাক্ত পদার্থ যাহ! মুত্রের সৃহিত বাহির হইয়া যাওয়া উচিত ছিল, 
তাহা ঘর্মের ভিতর দিয়! বাহির হইয়া যায়। ইহা ব্যতীত প্রত্যেক 
ছুই তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর রোগীকে মৃত্রগ্রস্থির উপর অধ ঘণ্টা হইতে 
এক ঘণ্টা পর্যন্ত, ৫ মিনিট গরম স্বেদ এবং ৫মিনিট ঠাণ্ডা দিয়" 
একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া পরবর্তী ম্বেদের সময় পর্যস্ত 
ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। মাঝে মাঝে 
রোগীর মেরুদণ্টি শীতল তোয়ালে দ্বারা মোছাইয়া দেওয়া উচিত। 
যাহাতে দৈনিক রোগীর অন্তত তিন বার মলত্যাগ হয়, তাহার বযবস্থা 
করা কতব্য। যদি সাধারণ ভাবে না হয়, তবে গরম জলের ডুস 
দেওয়াই উচিত। তাহাতে যেমন দেহের বিষ, বাহির হইক্সা যায়, 
তেমনি মৃত্রযন্ত্র সরলতা! প্রাপ্ত হয়। 

পথ7-_প্রথমাবধিই নেবুর রস সহ প্রচুর গরম জল পান কর! 
কত-ব্য। উৎকট অবস্থ। কাটিয়। গেলে নাতিশীতোষ্চ জল পান করাই 
উচিত । পথ্য হিসাবে রোগীকে প্রথম অবস্থায় ছৃগ্ধ, নেয়াপাতি ডাবের 


২৪৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংসা 


জল, মিশ্রির সরবত, মিষ্ট কমলানেবুর রস, নেবুর রস সহ পাতলা জল 
এরারুট এবং জল মিশ্রিত কী? ছুদ্ধ দেওয়া যাইতে পারে । এক ভাগ 
কাচা ছৃগ্ধে চারি ভাগ জল মিশাইয়! পান করিতে দিলে রোগীর প্রচুর 
প্র্াব হয়। ইহাই রোগীর অন্ততম চিকিৎসা । ইহার পর রোগীকে 
তালশশস ও তরমুজ প্রভৃতিও উল্লিখিত পথ্যের সহিত দেওয়া যাইতে 
পারে। রোগী ভাল হইয়া! উঠিলে, তাহাকে পুরাতন চাউলের অন্ন, 
পটল, ডুমুর, বেগুন; থোড়, মোচা ও মানকচু প্রভৃতির তরকারি, তিক্ত 
শাক. এবং পন্ধ মিষ্ট ফল দেওয়া উচিত। 


সপ্তম অধ্যায় 
বাত রোগ 


আমর! যাহা আহার করি, তাহার সাবাংশ গ্রহণ করিয়। প্রকৃতি 
কাজে লাগায় এবং অবশিষ্টাংশ বিভিন্ন দ্বারপথে বাহির করিয়। দেয়। 
অনুক্ষণ এই গ্রহণ ও বর্জনের উপরেই আমাদের স্বাস্থ্য নির্ভর করে ; 
কিন্ত অনিয়মিত আহার বিহার ও অত্যাচারের ফলে যখন আভ্যন্তরীণ 
যন্তরগুলির ভিতর একট! বিশৃঙ্খল! ঘটে এবং তাহারা যথাযথরূপে আবর্জন। 
দেহ, হইতে বাহির করিয়া দিতে পারে না, তখন প্রধানত ক্ষদ্রান্ত্র ও 
বৃহদন্ত্র হইতে সেই দূষিত মলরস রক্তে গৃহীত হয়। যখন সেই বিষ 
অত্যন্ত বেশী হয় এবং তাহা সমস্ত দেহ, বিশেষ ভাবে সন্ধিগুলি আক্রমণ 
করে তখন আমরা তাহাকে বলি বাত জর (40069 10090072658) )) 
যখন তাহা এক বা একধিক মাংসপেশীকে আক্রমণ করে, তখন বল! হয় 
পেশীবাতি (1090017 13179017701872 ); যখন ছোট ছোট সন্ধিগুলি 
আক্রান্ত হয়, তখন তাহাকে বলে গ্রন্থিবাত (০৮); যখন কটিদেশ 
আক্রমণ করে, তখন কটিবাত (1,010900 ) ঘাডের পেশী আক্রমণ 
করিলে ঘাড়ের বাত (0:1০01115 ) পার্শদেশ আক্রান্ত হইলে পার্থবাত 
€ 51907095019) বলা হয়। ইংলগ্ডের বিশেষজ্ঞ ডাক্তারেরা (10৩ 
1011018৮য ০1 09801610110 1917518700 ) বহু অনুসন্ধান কনিয়া এই সকল 
বিভিন্ন রোগকেই বাত.রোগ বলিয়' নির্দেশ করিয়াজ্ছেন। ইহারা প্রকৃত- 
পক্ষে একই দৈহিক রোগের বিভিন্ন প্রকাশ মাত্র। অত্যধিক আহার, 
অতিরিক্ত মাংস ও মসলা প্রনৃতি আহারের অভ্যাস, মগ্তপান? লাম্পট্যঃ 
মানসিক শ্রাস্তি ও উদ্বেগ, শ্রমের অভাব, ধূ্পান, শীতল অন্ন আহার, 
যলমৃত্রের বেগধারণ প্রভৃতি কারণে এই রোগ উৎপন্ন হয় সত্য,কিন্ক উৎপন্ন 
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হয় এই জন্যই যে, ধ-সব কারণে দেহ হইতে পর্যাপ্তরূপে বিষাক্ত পদার্থ 
বাহির হইয়া যাইতে পারে না। ইহা ক্রমশ দেহে সঞ্চিত হইতে থাকে» 
তাহার পর হঠাৎ এক দিন খতুর পরিবতনে, অনিদ্রা, অতিপরিশ্রম 
অথবা ঠাও। লাগার জন্য কুপিত (67005690) হুইয়। উঠিয়া সর্বাপেক্ষা 
ছুর্বল অঙ্গকে আক্রমণ করে এবং তাহার ফলে বিভিন্ন বাতরোগ জন্মে 
অথবা ্র-বিষ অত্যন্ত বেশী হইলে সমস্ত দেহের বাত অর্থাৎ বাতজর 
উৎপন্ন হয়। এই অবস্থায় বিভিন্ন জীবাণু দেহের ভিতর বৃদ্ধি পাইতে 
পারে' এবং তাহাদের স্থষ্ট বিষে রোগলক্ষণ অত্যধিকব্ূপে বৃদ্ধি পায়; 
কিন্তু রোগের মুল কারণ, কোষ্ঠবদ্ধতার জন্য নিজের দেহ হইছে নিজের 
বিধ গ্রহণ ( &০০-106051098,10) )। অথবা অন্ত কথায় বলিতে গেলে, 
আহার গ্রহণ ও মলত্যাগের অসামঞ্জশ্তই বাত রোগের কারণ। স্থৃতরাং 
রোগ নৃতনই হউক আর পুরাঁতনই হউক, যখন একই কারণ হইতে 
উৎপন্ন, তখন তাহাদের চিকিৎসাও একই রকম--যে-বিষ দেহে সঞ্চিত 
হওয়ার জন্য রোগের উৎপত্তি, তাহা দুর করাই রোগের প্রধান 
চিকিৎসা । - 


ঠা ৯ 
বাতভ্ধর বা তক্ুণ বাত 
[ 0059 10900901870 ] 


রোগ-পর্িচয়--দেহ-সঞ্চিত মুরিক এ্যাসিড. প্রভৃতি বিষ যখন 
সমস্ত দেহ, বিশেষত সন্দিগ্রদেশ আক্রমণ করে, তখন তাহাকে বাতজর 
বা তরুণবাত বলে । ইহার অন্ত নাম 21)6010800 19567 40069 4৮1 
00187 1013600081908 এবং 40066 20050096070 30061080190 | 

লক্ষণ--হঠাৎ শীত শীত করিয়া রোগের আক্রমণ তাহার পর 
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জর--জ্বর প্রমথাবধিই ১০৪০ হইতে ১০৫০--কখন কখন তাহারও বেশী, 
এক ব1 একাধিক সন্ধিতে (০1706 ) বেদনা, প্রদাহ ও স্ফীতি, সাধারণত 
পায়ের জানু, গুল্ফ, হাত্বের কজি ও স্কন্ধে আক্রমণাধিক্য, ক্রমশই বেদনা 
ও টাটানির বৃদ্ধি__সাধারণত 'অঙ্গ চালনাতেই বেদনার বুদ্ধি, কোষ্ঠবদ্ধতা 
মাথাধরা, লেপাবুত জিহবা, ক্ষুধামান্দা, স্বল্প ও প্রায় রক্তবর্ণ মুত্র, দ্রুত 
শ্বাসপ্রশ্বীস, প্রবল পিপাসা এবং রাত্রিকালে রোগবৃদ্ধি প্রভৃতি তরুণ 
বাতরোগের সাধারণ লক্ষণ। সময় সময় এই রোগ এক সন্ধি পরিত্যাগ 
করিয়া অন্য সন্ধি আক্রমণ করে। এই রোগের ভোগকাল অল্প কয়েক 
দিন হইতে চার সপ্তাহ। ইহা যে খুব মারাত্মক ব্যাধি তাহ] নয় 
কিন্ত একবার এই রোগ হুইলেই সুচিকিৎসার অভাবে বার বার হয়। 
সময় সময় ইহা হৃৎপিও আক্রমণ করিয়া হৃৎপিণ্ডের কপাটের (%৪1ঘ৩ ) 
কঠিন রোগ ( ১০1 0180889 0£ 61) 1)681% ) উৎপন্ন করে। 
চিকি্সা- প্রথমেই যথাসম্ভব ভ্রুত উপায়ে তলপেটটি পরিষ্কার 
করিয়া লইয়া (৯ পৃঃ) চিকিৎসা আরম্ভ করা কতব্য এবং তাহার পরও 
রোগীর যাহাতে দৈনিক অন্তত ছুই বার মলত্যাগ হয় তাহার ব্যবস্থা 
করা উচিত (১০ পৃঃ); কিস্তবাত রোগীর পেটে যেন কখনও কাদা 
মাটি প্রয়োগ কর! না হয়। রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়! লইয়াই 
রোগীকে একটা গরম কম্বলের মোড়ক (১৩ পুঃ) দেওয়! কর্তব্য । এঁ- 
সময় রোগীর মাথায় ও ঘাড়ে শীতল পটি ( ১৩ পৃঃ) দেওয়া আবস্থাক । 
রোগীকে অধণঘণ্ট হইতে এক ঘণ্টা! প্র-মোড়কের ভিতর রাখিয়া তাহার 
পরই তাহাকে ছুই তিন ঘণ্টার জন্ত ভিজা চাদরের যোড়কের (১১ পৃঃ) 
ভিতর রাখা কতব্য। অথব! ঘামাইয়া যে-পর্যস্ত না রোগীয় জর নামিয়া 
যায় এবং সন্ধির বেদন! কমে সেই পর্যস্তই মোড়কের ভিতর রাখা উচিত । 
বাত জরে দৈহিক উত্তাপ কমাইয়া আনিবার এবং সন্ধির বেদনা নষ্ট 
করিবার ইহাই সর্বশ্রেষ্ঠ ব্যবস্থা । ইহাতে ঘমে'র সহিত রোগীর দেহ 
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হইতে যথেষ্ট বিষ বাহির হইয়া যায় বলিয়া রোগীর জর কমে। প্রথম 
দিন এইরূপ প্রয়োগ করিলে যদি রোগীর জর না কমে তবে দ্বিতীয় দিন 
এবং তৃতীয় দিন এইরূপ গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০ পৃঃ) দিয়া তাহার 
পর ভিজা চাদরের মৌড়ক (১১ পৃঃ) দেওয়া! কতণব্য। আমেরিকার বন্ধ 
প্রসিদ্ধ হাসপাতালে বাতরোগ চিকিৎসার জন্ত এই পদ্ধতিই অবলম্থিত 
হইয়াছে (এ. ঢা. [০11066) 2. 7).-101700%1716-1000] 01 11000 
1120101700, 7 1180 8%)। মোডকের শেষে রোগীকে হঠাৎ কখনও 
মোড়ক হইতে খোলা উচিত নয় এবং তাহাকে কখনও অনাবুত করিতে 
নাই। 'রোগীকে মোড়ক হইতে খুলিয়া কম্বল ঢাকা দিয়! তাহার এক 
অঙ্গের পর অন্ত অঙ্গ নাতিশীতোষ্চ জলে তোয়ালে দ্বারা মোছাইয়া 
দেওয়। উচিত ( ১৭ পুঃ); কিন্তু রোগীর যে-অঙ্গে বেদন। সে-অঙ্গে যেন 
মর্দন কর] না হয়। বেদনা বুক্ত স্থানে কখনও শীতল জল প্রয়োগ 
করিতে নাই । রোগীর যে-সন্ধি গুলিতে বেদনা! থাকে প্র-সন্ধিগুলির 
চারিদিকে কুডি মিনিট হইতে অধ” ঘণ্টা পর্বস্ত খুব গরম স্বেদ দিয়া 
তাহার পরক্ষণেই বরফ জল অথব। খুব শীতল জলে তিজান নেকড়ার 
দ্বারা স্বেদের উত্তাপ থাক] পর্যস্ত সদ্ধির চারিদিকে উষ্ণকর পি (২১ পুঃ) 
দেওয়া আবশ্তক। এঁ-পটি গরম হইয়! যাওয়] মাত্র পুনরায় পরিবত'ন 
করিয়। দেওয়া উচিত । এই ভাবে যখন স্বেদের উত্তাপ কমিয়। যাইবে 
তখন নাতিশীতোষ্ জলে নেকড়| ভিজাইয়া৷ উহা! দ্বারা সদ্ধির চারিদিকে 
উঞ্ণকর পটি (২১ পুঃ) দেওয়া কতব্য। এই ভাবে বেদনা! কমিয়া 
যাওয়] পর্যস্ত প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর সন্ধি গুলিতে স্বেদ দিয়া 
তাহার পর পটি প্রয়োগ করিতে হয়। বাত রোগে স্বেদ অত্যস্ত গরম 
হওয়া আবগ্তক। জর থাক পর্যস্ত রোগীকে গরম কম্বলের মোড়ক 
(১৩০ পৃঃ) দরিয়া তাহার অব্যবহিত পরে শীতল জলে শীতল ঘর্ষণ 
€ ১৮ পৃঃ) অথবা তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। 
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এরূপ দিনে ছুই তিনবার করা! আবশ্তক। রোগীর জর যদি অত্যন্ত 
বৃদ্ধি পায় ( ১০২০ হইতে ১০৬৭) তাহ হইলে শরীর পুর্বে” খুব গরম 
জলে ( ৮০ 1০8 ৩: ) মোঁছাইয়া লইয়৷ তাহার পর খুব শীতল 
জল দ্বারা (৫০০ হইতে ৬০০ ) তাহাকে দিন ছুই তিন বার তোয়ালে 
স্নান (১৭ পুঃ) বা শীতল ঘর্থণ ( ১৮ পু) প্রয়োগ করা আবশ্তক। 

রোগীর দেহের উত্তাপ *৯*২০ র বেশী হইলেই যে-পর্যস্ত না, তাহার 
উত্তাপ ১৯০১০ হয়, সে-পর্যস্ত বার বার তাহাকে তোয়ালে ক্নান (১৭ পুঃ) 
প্রস্থৃতি প্রয়োগ করা কতরব্য। তোয়ালে ্নান প্রভৃতি প্রয়োগের সময় 
এক একটি অঙ্গ শীতল জলে মুছিযা তাহ! লাল ও গরম করিয়া তাহার 
পর অন্ত অঙ্গ ধরা উচিত। রোগীর মাথা বার বার ধোয়াইয়৷ মাথায় 
শীতল পটি ( ১৩ পৃঃ), অথবা শীতল পটির উপর বরফের থলি প্রয়োগ 
করা কতরব্য। এই ভাবে গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০ পৃঃ), গরম জলের 
ডু অথবা খুব গরম জলে গা মোছাইয়া দিয়া সাবধানে তোঁয়ালে স্নান 
(১৭ পৃঃ) প্রয়োগ করিলে রোগ কখনও হাট? ফুসফুস, প্রুরা ও 
মেনিঙ্চে বিস্তৃত হইতে পারে না; কিন্তু কোনরূপ শীতল প্রয়োগ দ্বার] 
কখনও যেন রোগীকে ঠাণ্ডা করিয়া ফেল! না হয়; তাহা হইলে রোগীর 
বেদনা বৃদ্ধি পাইবার বিশেষ সম্ভীবন! থাকে । যখন রোগীকে 
তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রভৃতি শীতল চিকিৎসা করা হইবে, 
তখন তাহার পৃবেই রোগীর শরীরটি গরম করিয়া লওয়া বিশেষ 
ভাবে আবশ্যক। এই জন্ পুর্বে তাহাকে গরম কম্বলের মোড়ক 
(১৩০ পৃঃ) দিয়া লওয়া উচিত; তাহা না হুইচুল আক্রান্ত সন্ধিগুলি 
এবং মেকুদণ্ডে ১০ মিনিট গরম ম্বেদ দিয়া, তাহার পর শীতল প্রয়োগ 
কর! কতবা। বাত রোগে গরম চিকিৎসার উপরি বিশেষ জোর 
দেওয়া আবশ্যক । জর থাকিতে রোগীকে কখনও শীতল জলে পূর্ণ 
স্ান প্রয়োগ করতে নাই । 


২৫০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


| সমস্ত রাক্রির জন্য রোগীকে ভিজা কোমর পটি (২৮ পৃঃ) প্রয়োগ 
করা আবশ্যক । তাহ] হইলে কোষ্ঠ পরিষ্কারের অন্য বিশেষ ভাবিতে 
হয় না। জ্বর কমিয়। গেলে রোগীকে প্রত্যহ ক্রম নিয় তাপে ন্নান 
(৫৭ পৃঃ) অথবা শীতল ঘর্ষণ (১৮ পুঃ) প্রয়োগ করা উচিত। তাহা 
রোগীর দেহে নৃতন রক্ত উৎপন্ন হইতে সাহায্য করিবে । জর কমিয়া 
যাইবার পরই রোগীর আক্রান্ত সন্ধিগুলি আস্তে আস্তে বাক1 করিয়া 
পুনরায় সোজা কর! আবশ্যক এবং এ-সকল স্থানে দিনে তিন বার অধ” 
ঘণ্টার.জ্ঞন্ত একান্তর পটি (৩৩ পুঃ) দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য খুব ভাল 
রূপে আবৃত করিয়া! উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্/। 
জর আরোগ্যের পরও বাতের তাৰ থাকিলে রোগীকে মাঝে মাঝে 
সুদীর্ঘ সময়ের জন্য গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
আবশ্তক। তাহার পর আবৃত অবস্থায় তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) প্রয়োগ 
করিয়া এবং শরীর ভাল করিয়া ঘর্ষণ করিয়া লইয়া! রৌগীকে পশমী কম্বল 
দ্বারা গরম করিয়া লওয়া প্রয়োজন। গরম কম্বলের মোডক প্রভৃতি 
প্রয়োগ করিবার পুবেরোগীর তলপেটটি বিশেষ ভাবে পরিফার করিয়া 
লওয়া! আবশ্তক | 
পথ্য প্রথমাবধিই নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান করা কতব্য। 
প্রথম অবস্থায় গরম জল, পরে নাতিশীতোষ্চ জল পান কর! উচিত। 
প্রথয রোগী যত দীর্ঘ সময় পারে, কেবল অল খাইয়া উপবাস দিয়া 
থাকাই কতব্য। যত দীর্ঘ সময় রোগী উপবাস দিয় থাকিতে পারিবে 
তত সকালে রোগ *আরেংগ্য হইবে। অনেক সময় কেবল জল- 
পান সহ উপবাসেই সকল রোগ লক্ষণ উপশম হয় এবং সকল 
"অবস্থাতেই ইহাতে রোগের শক্তি যে কমিয়া যায় তাহাতে 
কিছুমাত্র সন্দেহ নাই উপবাস ভঙ্গের পর জর ও প্রদাহ না 
খাম! পর্যন্ত ছানার জল, পাতলা অল বাপি, দুধ বালি, সবুজ লত" 


বাতজ্বর বা তরুণ বাত ২৫১ 


পাতা ও শাক সবজির যুষ ও কমল! নেবুর রস প্রভৃতি তরল পথ্য 
৩ ঘণ্টা অন্তর অন্তর খুব অল্প অল্প করিয়া খাওয়ান উচিত । রোগীকে 
নিদিষ্ট সময়ে পথ্য দেওয়া 'আবশ্তক। জর ও বেদন! বিরাম লাত করার 
পর ক্রমশ ভাতের মণ্ড, খইয়ের মণ্ড ও দুধ কি মসুর ডালের যূষ এবং 
তাহার পর আবোগ্য লাভের অবস্থায় (001100  000%81]- 
93091002 ) ছুধ, ভাত, পটল বেগুন এবং ডুমুর প্রভৃতির তরকারি প্রচুর 
নেবুর রস সহ সেব্য। অন্তত তিন চারিটি নেবু রোগীর 
প্রতিদিন খাওয়া উচিত। আরোগ্য লাভের পর *আহার' 
বিষয়ে বিশেষ ভাবে সতর্ক হওয়া আবম্তক । প্রত্যেক দিন কতকটা ফল 
অবশ্যই খাওয়া উচিত। কমলানেবু, নেবু, খেন্কুর, অপেল, অঙ,র” 
কিশমিশ, তরমুজ, খরমুজা, পাকা আম, আনারস, প্রভৃতি ফলই 
বাত রোগীর পক্ষে প্রশস্ত ; কিন্তু কাচা আম, জাম, কাঠাল, পাকা 
তাল, করমচা, পানিফল ও ফুটি প্রভৃতি বর্জন করা আবশ্তক | বিভিন্ন 
তরকারির তিতর পটল, বেগুন, লাউ, কুমড়া, সিম, ধুছু'ল, থোড়, ডুমুর» 
কাচা পেঁপে, শজিনার ড'াট। ও ফুল, ফুলকপি, বাধাকপি, গাজর ও 
শালগম প্রভৃতি বাতরোগীর পক্ষে হিতকর ; কিন্তু এ্-সকল সবজি ত্বৃত 
সংঘুক্ত করিয়া! রান্না করা কখনও উচিত নয় ; মুলা, পিয়াজ, বিঙ্গা, 
উচ্ছে, করলা ও এচোড় পরিত্যাগ করা আবশাক | আনুও যথাসম্ভব 
কম খাওয়া! উচিত। সর্বপ্রকার ডাল বিশেষ ভাবে বন করা কম্তব্য। 
দুগ্ধ, মাখন, ঘ্ৃত ও চিনিও বাতরোগীর পক্ষে খুব ভাল খাদ্য নয়। 
উপযুক্ত পরিমাণে এই সকল খান্ ব্যবহার কর! চলে। তরুণ 
বাতরোগীর পক্ষে নিরামিষ আহারই প্রশস্ত। যে-সকল বাত রোগী 
যথেষ্ট পরিশ্রম করে না, তাহাদেরও নিরামিষই খাওয়া উচিত। তবে 
পুরাতন বাত রোগীদের কই, মাগুর, শিল্গি, ছোট রুই, মৌরলা প্রভৃতি 
যাছ খাইতে বাধ! নাই) কিন্তু বোয়াল, ভেটকি, প্রভৃতি তৈলাক্ত 


২৫২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


মত্গ্ত অথবা চিংড়ি মাছ এবং সব প্রকার ডিম্ব ও মাংস বিষবৎ পরিত্যাগ 
কর] উচিত । চা, কফি, কোকো ও মচ্য বিশেষ ভাবে পরিত্যাগ করা 
আবশ্তক। দৈ, পাকাঁকল!, টমেটো, বরফ, আইসক্রিম এবং অত্যধিক 
মসলা বিশেষত লঙ্কা! ও সরিষাঁও বজণন করা কতব্য। দুপুরে পুরাতন 
চাউলের অন্ন এবং রান্দ্িতে জাতায় ভাঙ্গ' আটার রুটি ব্যবহার করা 
উচিত। বাতরোগীর পক্ষে ক্ষারত্বজনক ( 81151106 ) খাস্ভ বিশেষ 
ভাবে উপকারী এবং সব্প্রকার অল্পত্বজনক ( ৪০10 ) খাগ্ভ অহিতকর। 
রোগীর পক্ষে একাদশী, পৃণিমা ও অমাবন্তা তারিখে রাত্রিতে জলপান 
সহ উপবাস দেওয়! একান্ত ভাবে আবন্তক | প্রতিদিন ৪ গ্লাস হইতে 
১০ গ্রাস জল পান করা কতব্য। রর 
সাধারণ নিঢদশি_রোগের উৎকট অবস্থায় বিছানায় শুইয়া 
বিশ্রাম গ্রহণই রোগের প্রথম চিকিৎসা | রোগের উতৎকট অবস্থা থাকিতে 
কথনই সন্ধিগুলি সধালন করা উচিত নয়। এই জন্য মলমুত্র ত্যাগের 
সময় রোগীকে বেডপ্যান প্রভৃতি দেওয়া উচিত। রোগ হইতে 
আরোগা লাভ করার অব্যবহিত পরও তাহার উঠিয়া বসা অথবা 
হাটা উচিত নয়। এই রোগের শেষে হার্ট অত্যন্ত হুর্বল থাকে 
এবং সেই জন্ত অতি শ্রীপ্র সামান্য পরিশ্রম করিলে এমন কি 
উঠিয়া! বসিলেও চিরস্থায়ীরূপে হার্টের কোন রোগ উৎপন্ন হইতে পারে ; 
কিন্ত জর আরোগ্যের পর শয্যায় থাকিয়াই বার বার রোগীর হস্ত 
ও পদ প্রসারণ করা আবশ্বীক, তাহা ন! হইলে সন্ধিগুলির স্থায়ী ভাবে 
অনিষ্ঠ হইতে পারে । ,আরোগ্য লাভের পরও ঠাণ্ডা লাগান, আর্রগৃছে 
বাপ, সিক্তবস্ত্রে থাকা, রাব্রিজাগরণ, অতিনিদ্রা, দিবানিদ্রা, অতিরিক্ত 
-পরিশমঃ অনিয়মিত ভোজন এবং অতিরিক্ত ভোজন বিশেষ ভাবে পরি- 
ত্যাগ করা! কত'ব্য। রোগ যদি পুরাতন হুয় তবে নিয়মিত আতপ ন্নান 
গ্রহণ ( বৈজ্ঞানিক জলচিকিৎসা, ১৬৪-১৭৫পৃঃ) কর! আবশ্তক | তাহাতে 


পেশী বাত ২৫৩ 


রোগীর অত্যন্ত উপকার হইবে । রোগীর কোষ্ঠ বিশেষ ভাবে পরিষ্কার 
রাখা আবশ্যক | এই জন্ত কিছু দিন পর্যন্ত সমস্ত রাত্রির জন্য রোগীর 
ভিজা কোমরপটি (২৮পুঃ) ব্যবহার কর! উচিত এবং দৈনিক বেল, 
পেয়ারা, আপেল? খেছুর অথন্বা কিসমিস ও আখয়োট কততকটা করিয়! 
খাওয়া কতব্য। আরোগ্য লাভের পর রোগীর ব্যায়াম অভ্যাস করা 
আবম্তক। সকালে অথৰা অপরাহে দৈনিক ছুই এক মাইল ভ্রমণ 
এবাস্ত তাবে কতব্য; কিন্ধুব্যায়াম অভ্যাস করিলেও শ্রান্ত হইবার 
পূর্বেই বিশ্রাম গ্রহণ করা উচিত। প্রত্যেক দিনই কতকটা ঘামাইয়! 
লওয়! রোগীর পক্ষে একান্ত ভাবে কতব্য। আবোগ্য লাভের ১৫ দিন 
পর্্‌একটি গরম কম্বলের মোড়ক (১০০পৃঃ) এবং তাহার পর এক 
ছুই অথবা তিন মাস অন্তর অন্তর একটি খর্জজনক স্নান (৪০008 
১2101) গ্রহণ করা উঠত । প্রতিদিন আানের পুরে বিশেষভাবে ঠতল 
মর্দন করা কতব্য। অসুস্থ অবস্থা বাতরোগীদের কটিম্নান না নেওয়াই 
উচিত । 
(২) 


০পন্শী বাত 


[ 1105001 [001601004,15) ] 

(রাগ-পরিিচয়-যে রোগটি সবদেহের, তার প্রকাশ যখন শুধু 
পেনীতে হয়, তখন তাহাকে পেশী-বাত ষলে। কোন অঙ্গ থেতলাইয় 
গেলে যেকূপ বেদন! হয়, ইহাতে পেশীর ভিতর সেরূপ একটি বেদন! 
হয় এবং নডিলে বেদনা বৃদ্ধি হইয়া! থাকে । 

চিক্ষিশসাতক্ষণ বাতের যে চিকিৎসা (পেশী বাতের চিকিৎ- 
সাও তাহাই। তবে ইহার আক্রমণ সামান্য বলিয়া সামান্য চিকিং- 
সাতেই আরোগ্য হয়। সাধারণত আক্রান্ত পেশীর উপর ৫ মিনিট গরম 
এবং তাহার পর ৫ মিনিট ঠাণ্ডা এই ভাবে অধণ্ণ্টার জন্য একান্তর 
পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিলে পেশীর বেদনা মন্থর মত আরোগ্য 


২৫৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


হয়; কিন্ত রোগ যদি বেশী হয় তবে প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর 
আক্রান্ত পেশীর উপর ২৫ মিমিট হইতে ৩* মিনিট গরম স্বেদ দিয়া 
তাহার উপর একটি উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ) শীতল জলে ভিজাইয়। এবং 
ভালরূপ আবৃত করিয়। স্ুদীর্থ সময়ের জন্ত' প্রয়োগ করিলেই পেশী 
বাতের বেদনা আরোগ্য হয়। বাতজরে যে-ভাবে সদ্ধির উপর গরম 
ও ঠাণ্ড। গ্রায়োগ করিতে হয়, ঠিক সেই ভাবেই এই রোগে মাংসপেশীর 
উপর গরম ও ঠাও প্রয়োগ করা আবশ্যক ; কিন্তু অনেক পেশী বাতে 
এমন হয় যে, আক্রান্ত স্থানে ঠাণ্ডা! লাগিলেই বেদন! ফিরিয়া আসে! 
'-অবস্থায় প্র-স্থানে স্বেদের পর শেষ স্বেদটি আর সরাইয়! নিতে নাই। 
উহ| চর্ষের উপর পনের কুড়ি মিনিটের জন্য অথবা যতক্ষণ না স্বেদের 
উত্তাপ চমের উত্তাপের মত হয়, ততক্ষণ রাখিয়া দেওয়া কর্তব্য । 
তাহার পর স্বেদের কাপড় সরাইয়! এ স্থান শুকাইয়। এবং ধীরে ধীরে 
মদ্ন করিয়া একখান) শুকনা পশমী কাপড় কয়েক ভাজ করিয়া এঁ- 
স্থান বাধিয়। রাখা আবশ্যক; কিন্ত যদি ইহাতে বেদনা না সারে 
অথবা সারায় পর আবার বেদনা আরম্ভ হয়, তবে রোগীর তলপেটটি 
পরিফার করিয়। লইয়! ( ১ পুঃ) রোগীকে দীর্ঘ সময়ের জন্ত বাম্পন্নান 
প্রভৃতি যে-কোন ঘর্মজনক স্নান প্রয়োগ কর! প্রয়োজন । আক্রান্ত 
অঙ্গের পূর্ণ বিশ্রাম আবশ্তক ; কিন্ত মদন বিশেষ উপকারী । পথ্য 
প্রভৃতি সমস্তই তরুণ বাতের মত। 

| (৩) 

২৩০ 
| 990 ] 

0রাগ-পরিচয়-_-যে-রোগবিষে দেহের বড় বড় সন্ধি আক্রান্ত হয়ঃ 
তাহাই যখন ক্ষুদ্র সুত্র গ্রন্থি বিশেষত পায়ের গোড়ালি, গুল্ফ ও পায়ের 
পাতা আক্রমণ করে, তখন তাহাকে গ্রস্থিবাত বলে। 


গ্রন্থিবাত ২৫৫ 


লক্ষণ--সাধারণত রাব্রিশেষে ভোরের দিকে এই রোগের | 
আক্রমণ হয়। পরে বুড়1 আঙ্গুলের বেদনায় রোগীর ঘুম ভাঙিয়া যায়। 
প্রায়ই ডান পায়ের আঙুলে বেদনা হয়। কখন কখন গোড়ালি, গুল্ফ 
অথবা পায়ের পাতাতেও ব্দেন! হইয়া থাকে । কতক্ষণ পর বেন! 
কমিয়া যায়) কিন্তু গ্রস্থিগুলি দ্রুত স্ফীত, গরম ও লাল হইয়া! উঠে। 
-সকল স্থান তখন স্পর্শ, করিলেও বেদনা! বোধ হয়) দেহের উত্তাপ 
বৃদ্ধি পাইতে থাকে, কিন্তু ১০২০ র উপর প্রায় যায় না। দিনটা এক 
রকম ভালই কাটিয়া যায়, কিন্ধু সন্ধ্যার পর আবার রোগলক্ষণ সকল 
ফিরিয়া আসে। পাচ ছয় দিন পর্যস্ত সাধারণত এরূপ থাকে, কিন্তু কখন 
কখন এক পক্ষ এবং সময় সময় তাহার বেশীও থাকে । উৎকট অবস্থায় 
লেপাবৃত জিহবা, প্রবল পিপাসা, রক্তাত ও ঘোলাটে মূত্র, কোষ্ঠ- 
বন্ধতা, মাথাধরা, স্নায়বিক উত্তেজন], রাগ রাগ ভাব, অধৈর্য ও অস্থিরতা 
প্রতি লক্ষণ প্রকাশ পায় । 

চিকিৎসা গ্রন্থবাতেয় চিকিৎস। তরুণ বাতেরি মত। তলপেট 
পরিষ্কার করিয়া লইয়া এবং পেটটি পরিক্ষার রাখিয়। প্র!ত'দন সুদী 
সময়ের জন্ঠ বাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ), ভিজা চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ)১ শু 
মোড়ক (৩৪ পৃঃ) অথবা গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০ পৃঃ) লইয়! তাহার 
পর তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) এবং ক্রমনিম্নতাপে প্লান (৫৭ পৃঃ) সতর্কতার 
সহিত প্রয়োগ করা কতব্য। ক্রমানিম্নতাপে ন্নান গ্রন্থিবাত রোগীর 
পক্ষে অত্যন্ত হিতকর। আক্রান্ত পা কতকটা পর্যস্ত দিনে তিন' বার 
অর ঘণ্টার জন্য গরম জলে ডুবাইয়া রাখিয়া! অথবা পায়ের উপর গরম 
স্বেদ দিয়া তাহার পরই আক্রান্ত অংশে শীতল পর্টি (৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা 
উচিত এবং গরম হওয়। মাত্রই পুনঃ পুনঃ পরিবতন করিয়া দেওয়! 
কতব্য। অন্ঠান্ত সমস্ত চিকিৎসাই তরুণ বাতের মত । 

সাধারণ নিত্দশশ-_রোগের উৎকট অবস্থায় শীতল জলে 


২৫৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎমা 


অবগাহন স্নান উচিত নয়। তাহার পরিবতে” ক্রমনিক্নতাপে শ্লান 
(৫৮ পৃঃ) গ্রহণ করা উচিত। এই রোগীর পক্ষে মাংস বিশেষ ভাবে 
পরিত্যাজ্য । যে-বাটিতে মাংস থাকিবে, এই রোগীর পক্ষে সেই বাটিতে 
“বিষ, কথাট1 লিখিয়া রাখা উচিত ( চা. 9. ০27০7-9016190 
8100. 01110108] 1019096108১ 0১, 528) 1 পথ্যের জন্য তরুণবাত চিকিৎনা 


দ্রষ্টব্য | 


[| ৪ এ 
কটিবাত 
| 1,01010200 ] 


0র্লাগ-পর্িচয়__ইহাতে কটিদেশে বেদনা হয়। রোগী উঠিয়া 
বসিতে পারে ন৷ এবং অনেক সময় চলিতেও বিশেষ কষ্ট হয়। এই রোগ 
প্রায়ই বার বার ঘুরিয়া আসে। 

চিকি্খসাসাধারণত্ত কোমরের উপর € মিনিট গরম এবং 
তাহার পর ৫ মিনিট ঠা, এই তাবে অধ ঘণ্টার জন্য একান্তর পটি 
(৩৩ পৃঃ) প্রয়োগে কোমরের বাত আরোগ্য লা করে? কিন্ধ রোগ 
যদি বেশী হয়, তবে প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর কোমরে ১৫ মিনিট 
হইতে অর্ধ ঘণ্টার জন্য খুব গরম স্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য উষ্ণকর 
পটি (২১ পৃঃ) ভালরপ আবুত করিয়! প্রয়োগ করিলেই সাধারণত 
আরোগ্য হইয়] যায়; কিন্ত যদি আরোগ্য নাহয় অথবা! আবার ফিরিয়া! 
আসে, তবে রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লইয়! (৯ পৃঃ) রোগীকে 
দ্রীর্ঘ সময়ের জন্ঠ বাঁস্পগ্নান (৩৩ পৃঃ) প্রভৃতি যে-কোন ঘর্মজনক ন্নান 
প্রয়োগ করা আবশ্তক। অন্তান্ত সমস্ত চিকিৎসা ও পথ্যদির জন্ 
বাতজর ্রষ্টব্য। 


ঘাড়ের বাত ও পার্থখবাত ২৫৭ 
(৫) 
ঘাড়ের বাভ 
* [00761001115 ] 


ইহাতে ঘাড় নড়ান যায় না এবং নড়াইলে অত্যন্ত বেদনা! বোধ 
হয় । 
ইহার চিকিৎসা ও পথ্যাদি সমস্তই পেশীবাতের ও বাতজ্বরের অনুরূপ । 


(৩) 
পার্শবাভ 


| 11901095018, ] 


ইছাঁতে পার্খদেশে পেশীবাতের মত বেদন] হর এবং বেদনা বার বার 
ঘুরিয়া আসে । 
চিকিৎসা ও পধ্যাদির জন্য পেশীবাঁত ও বাতজরের চিকিৎসা দ্রষ্টব্য | 


১৭ 


অষ্টম অধ্যায় 


(১), 
0বদন। [রাগ 
| 29110] 

আমাদের দেহছ্র্গ যে শক্রদ্বারা আক্রান্ত হইয়াছে, তাহা প্রকাশ 
করিবার বেদনাই প্রকৃতির অগ্ততম ভাষা । বেদনা নিজে একটা রোগ 
নয়, কিন্তু আভ্যান্তরীণ বিশৃঙ্খলার কথা জানাইবার ইহা! প্রকৃতির অব্যর্থ 
সঙ্কেত। অন্তান্ত রোগের মতই বেদনাকে আমর শক্র বলিয়! মন্দ করি, 
কিন্ত আমাদের দেহদুর্গে ইহা কতকটা রক্ষী কুকুরের মত। দেহের 
ভিতর বিশেষ কোন বিশৃঙ্খলা হওয়৷ মাত্র ইহা শতকণ্ঠে চিৎকার করিয়া 
জানায়, ভিতরে রোগ হইয়াছে এবং সময় মত রোগের দিকে আমাদের 
দৃষ্ঠি আকর্ষণ করে। ওধধ দিয়! শ্নামুণগ্ুলিকে অসাড় করিয়। বেদন। বন্ধ 
করা যাষ, কিন্তু তাহাতে বেদনার কারণ নষ্ট হয় না- চোর বাহির হইলে 
যে-কুকুর চিৎকার করিয়! জানায় যে, চোর আসিয়াছে, তাহাঁকেই কণ্ঠ 
রোধ করিয়া হত্যা কর! হয় মাত্র । স্থুতরাং বেদন। নষ্ট করিবার জন্ত যে- 
ওঁষধ প্রয়োগ করা হয়, তাহ] সাম'য়ক ভাবে বেদন! উপশম করিলেও 
বিপদ বৃদ্ধিই করে। সময় সময় বেদনা! নিবারক ওষধ দীর্ঘদিন ব্যবহারে 
যে-রোগ হয়, তাহ] বেদনা হইতে সহস্র গুণ ভয়ঙ্কর হইয়া থাকে । 
যে-বিষ দেহে ঢার্বিয়া বেদনা বন্ধ করা হয়, তাহা প্রকৃতির রোগ 
আরোগ্য করিবার ক্ষমতাকেও সমভাবে ছুব'ল ও অসাড় করিয়া দেয়। 
এই জন্য বেদন। নষ্ট করাই বেদনার চিকিৎসা নয়, যে-কারণে বেদন৷ 
উৎপন্ন হয়, তাহা! দূর করাই বেদনার প্রকৃত চিকিৎসা । প্র-কারণ যখন 
দুর হুয়) তখন বেদনা কারণ অভাবে আপনিই অন্তহিত হয়। 


বেদনা রোগ ২৫৯ 


কারণ- দেহের কোন অঙ্গে যখন বিপদ উপস্থিত হুয়, তখন সাহায্য 
করিবার জন্য রক্ত সেখানে ছুটিয়া যায়। ইহাতে এ-অংশে রক্তাধিক্য 
বুদ্ধি পায়, অঙ্গটি স্ফীত হুইয়। উঠে এবং তাহাতে ক্বায়ুগুলির উপর চাপ 
পড়ে বলিয়া বেদন৷ উপস্থিত হয় । যেমন রক্তাধিক্যের জন্ত রেদন। হয়, 
তেমনি সুস্থ রক্তের অতাব হইলেও বেদনা! উপস্থিত হইয়া থাকে । 
শুষ্টির জন্ত পরিমিত রক্ত যাঁদি কোন কারণে কোন অঙ্গে সঞ্চারিত না হয়, 
তবে প্র-স্থানের শুক্ষপ্রায় স্বাযুগডুলি টাটকা রক্তের জন্য চিৎকার করিয়! 
উঠে। অনেক সময় কোন বিষাক্ত জিনিস শরীরের ভিতর প্রবিষ্ট-হইলে 
অথব। একাঙ্গে নিবদ্ধ হইলে, তাহা দ্বার। স্ায়ুণ্ডলে গীড়িত হয় 
বলিয়া বেদন! উপস্থিত হয়। আক্রমণের তারতম্য অনুসারে বেদন। 
অনেক প্রকারের হইয়া থাকে । কখন ইহ তীব্র হয়, কখন বা অত্যান্ত 
মৃদু হয়, কখন স্থায়ী ভাবে থাকে, কখন বা মাঝে মাঝে ইহ! প্রকাশ 
পায় । দেহের যে-কোন বেদনাই হউক, তাহ'র অনুভূতি হয়, কেবল 
স্নায়ুর জন্যই । যদি কোন অঙ্গের প্রধান স্বীয়ু কাটিয়! ফেল! যায়, তবে 
সেই অঙ্গে আগুনের মত লাল গরম লোহা ছ্োয়াইলেও কিছুমাত্র 
স্পর্শনোধ হয় না। 

চিকি্সণ -যখন কোন অঙ্গে প্রদাহ বা অত্যধিক বক্তাধিক্য 
হয়, তখন সেই অঙ্গে ২ ঘণ্টা হইতে ৬ ঘণ্টা অন্তর অন্তর ১০ হইতে 
১৫ মিনিটের জন্য গরম শ্বেদ দিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্য শীতল*্পটি 
€ ৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করাই বেদনার প্রধান চিকিৎসা (প্রদাহ চিকিৎসা 
ষ্টব্য ১৯৬পৃঃ )। 

প্রথম অবস্থায় গরম হওয়া মাত্র ছুই হইতে পাচ মিনিট অন্তর অন্তর 
পটি পরিবত'ন করিয় দিতে হয়? কিন্তু যখন বেদনা ও রক্তাধিক্য 
কমিয়! আসে, তখন অনেক পর পর পরিবত'ন করা উচিত এবং এঁ- 
ময় পটিটি ফ্লানেল দ্বারা ঢাকিয়া দেওয়া কতব্য; কিন্তু আঘাত 


২৬০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


জনিত অথবা কাটিয়! যাওয়ার জন্ত যে-বেদনা হয়, তাহা দূর করিবার 
জন্য প্রথম হইতেই অনবরত ঠাণ্ডা প্রয়োগ আবশ্বক। খুব শীতল 
জলের ভিতর আহত অঙ্গ ডুবাইয়া রাখাই এ-অবস্থায় সর্বাপেক্ষা ভাল 
চিকিৎসা! । যদি ডুবাইবার সুবিধা না হয়, তবে শীতল জলের পটি 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে। যখন শীতল পটি প্রয়োগে বেদনার, 
উপশম হয় না, তখন বুঝিতে হয় যে, পটি যথেষ্ট শীতল হয় 
নাই, তখন বরফ জলের পটি প্রয়োগ করা কতব্য। ক্যান্সারে 
যখন, আর সকল উপায় ব্যর্থ হয়, তখন বরফ প্রয়োগে বেদন। 
কমিয়া যায়। ইহা রোগের অগ্রগতি রুদ্ধ করে এবং যন্ত্রণা বহুলাংশে 
কমাইয়া দেয়। যেখানে বরফ পাইবার সুবিধা নাই সেখানে বেদুনার 
স্থানে শীতল কাদা মাটি প্রয়োগ করা যাইতে পারে। জুষ্ট বলিয়াছেন, 
61) ০৯) 90001079395 73 79 0:95 1900)90 10] 30০001010 
[9910-__বেদনা দূর করিতে মাটির পুলটিসই সর্বাপেক্ষা অব্যর্থ উপায় 
(চ5৮000 ৮০ ৮০:৪১ ৮, 125) 


এই সকল অবস্থাতেও মাঝে মাঝে আক্রান্ত স্থানে উত্তাপ প্রয়োগ 
আবশ্যক । কারণ দেহের কোন অংশে অবিচ্ছিন্ন ভাবে ঠাণ্ডা প্রয়োগে 
এঁ-অংশে একটা অবসাদ আসিয়া থাকে। প্ররুত পক্ষে বেদন! দূর 
করিবার পক্ষে উন্তাপের মত প্রাক্কৃতিক ও সর্বপ্রকার বেদনা রোগে 
প্রযোজ্য এমন আর কিছুই নাই। উত্তাপ প্রয়োগে লোমকৃপ গুলি 
খুলিয়া যায় এবং নির্দিষ্ট অঙ্গে নিবদ্ধ বিষাক্ত পদার্থ গুলি এ-পথে বাহির 
হুইয়া গিয়া বেদন] কমায় । যখন কি-জন্য বেদনা হইতেছে, তাহ! 
কিছুই বোঝা যায় না, তখন এ-স্থানে গরম স্বেদ দেওয়াই তাহার 
সব শ্রেষ্ট প্রতিকার । স্বেদের পরিবতে”ফ্লানেল প্রভৃতি গরম করিয়। 
প্রয়োগ করিলেও চলে। অপর্যাপ্ত রক্ত সঞ্চালন হইতে যে-বেদনা। 
উপস্থিত হয়, তাহাতে সব্দ গরম প্রয়োগ করাই উচিত। ক্থেদ 


বেদনা! রোগ ২৬৬ 


যত গরম হইবে তত উপকার হইবে । ইহা বেদনার স্থানের উপর 
এনং তাহার চারিদিকেও অনেকটা স্থান পর্যস্ত দেওয়া উচিত। উহ! 
যত বেশী স্থান ব্যাঁপিয়! হইবে, তত বেশী ফল হইবে । যদিও কোন 
অল্প স্থান ব্যাপিয়! বেদনা হয়, তাহা দুর করিবার জন্ত অনেকটা স্থান 
ব্যাপিয়! স্বেদ দেওয়! আবশ্যক | যদ্দি গরম ন্বেদে কোন কাজ না হয় 
তাছ? হইলে উ-স্থান গরম জলে ভিজান নেকড়া৷ দ্বারা বার বার মোছাইয়া 
দেওয়া উচিত। জল যত গরম হইবে, বেদনার পক্ষে তত উপকার হয়। 
এইরূপ গরম জলে গা মোছান (106 9002110), নায়ুশূল, বিশেষত 
মেরুদণ্ডের বেদনায় বিশেষ তাবে উপকারী; কিন্তু এই সব স্বেদ 
প্রভৃিতে রোগীর গ! যেন পুড়িয়া না যায়। রোগী সহা করিতে পারে 
স্বেদ প্রভৃতি সব এইরূপ গরম হওয়াই আবশ্যক । কোন কোন 
বেদনায় গরম জলের থলিতে (০০ 29: 7082) বিশেষ উপকার হয়| 
যখন দেহের কোন গভীর অংশে বেদনা নিবদ্ধ থাকে তখন রবারের 
থলিতে গরম জল ভরিয়! প্রয়োগ করিলে বিশেষ উপকার পাওয়া বায়। 
পিঠের বেদনা, তলপেটের বেদনা এবং বিভিন্ন স্নায়ুশূল এবং অন্ত সকল 
প্রকার বেদনা, যেখানে প্রদাহ অথব! রক্তাধিক্য নাই, সেখানে ইহ। 
বিশেষ ভাবে উপকারী । যে-সকল রোগী দারুণ প্রদাহ রোগে 
ভূগিতেছে, তাহাদিগকে সুদীর্ঘ সময়ের জন্ত কখনও গরম থলি প্রয়োগ 
করিতে নাই; কিন্ত যেমন সবার জন্য কোন অঙ্গে ঠাণ্ডা প্রত্মাগ 
করিতে নাই, তেমনি সবার জন্ত কোন স্তানে উত্তাপ প্রয়োগও অত্যন্ত 
অন্তায়। অতি'রক্ত ঠাণ্ডা প্রয়োগে যেমন অবসন্নহ্ভা আসে, অতিরিক্ত 
গরম প্রয়োগেও আবার তেমনি প্রদাহ বৃদ্ধি পায় এবং অনেক সময় এ- 
স্থান পাকিয়! উঠে। উহা! নিবারণের জন্য স্বেদের শেষে উ-স্থানটি শীতল 
জলে ভিজান নেকড়া দ্বারা মুছিয়া লইয়া, তাহার পর আবার এ-স্থান 
'পটি প্রভৃতির ছ্বারা আবৃত করিতে হয়। এই অন্ত বিভিন্ন বেদন। রোগে 


২৬২ দৈনন্বিন রোগের জল-চিকিৎসা 


গরম ম্বেদের অব্যবহিত পরেই এ-স্থানে একটি উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ 
সুদীর্ঘ সময়ের জন্ঠ প্রয়োগ কর হইয়া থাকে। পুরাতন বাতব্যাধি, 
সাইটিকা, কটিবাত এবং স্গায়ুর নিমিত্ত দেহের, গভীর প্রদেশে উৎপন্ন 
বেদনায় এবং স্নায়ু প্রদাহে (৪2/1618) ইহা যাছু মন্ত্রের মত বার্ধ করে। 
প্রদাহহীন বেদনা নিবারণের জন্য অত্যন্ত গরম স্বেদ সুদীর্ঘ সময়ের জন্ঠ 
প্রয়োগ করিয়া তাহার পর এ্র-স্থানে উষ্ণকর পটি (২১ পুঃ) সমস্ত রাত্রির 
জন্য প্রয়োগ করিলে বিশেষ ফল হয় । এই অবস্থায় শুষ্ক উত্তাপ অপেক্ষা 
সিক্ত উত্তাপই অধিক ফলপ্রদ হইয়া থাকে। 

অনেক সময় গরম ও শীতল জলের একাস্তর পি (৩৩ পুঃ) প্রয়োগে 
অনেক বেশী উপকার হয়। উত্তাপ প্রয়োগে রক্ত ছুটিয়া আসে.এবং 
তাহার পরই ঠাণ্ডা প্রয়োগে রক্ত ছুটিয়া পালায়। এই ভাবে একবার 
রক্ত আসায় এবং তাহার পর চলিয়া! যাওয়ায় এর-স্থানে একটা পাম্পের 
মত কাজ হয় এবং তাহা দ্বারা বেদনার সমস্ত কারণ অত্যন্ত প্রাকৃতিক 
ও বৈজ্ঞানিক উপায়ে দূরীভূত হয়। পঁ!চ মিনিট গরম স্বেদের পর তিন 
মিনিট হইতে পাঁচ মিনিট শীতস পটি (৮৫ পৃঃ) প্রয়োগেই ভাল 
ফল হইয়া থাকে। প্রতি বারে এইরূপ অধ” ঘণ্টার জন্ত এবং 
সাধারণত দ্বিনে তিন বার করা আবশ্যক । মুছু আভ্যন্তরীণ বেদনা 
দমন করিতে উষ্তকর পটিই (২১ পৃঃ) বিশেষ ফলপ্রদ। এই জন্য অজীণ, 
আমশয় ও কোষ্ঠবদ্ধতা হইতে উৎপন্ন বেদনায় ভিজা কোমর পটিতে 
(২৮ পৃঃ) সব্দা বিশেষ উপকার হুইয়! থাকে । মেরুদণ্ডের গভীর 
প্রদেশে যে-বেদনা তচ্হাতেও ইহা! প্রয়োগ করা উচিত। 

ধেঁনা আরোগ্যের জন্ বিশ্রাম একান্তভাবে আবপ্তক। আত্ন্তরীণ 
কোন যন্ত্রের বেদনা! হইলে রোগীর শয্যায় থাকিয়া পূর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ 
করা প্রয়োজন । | 

অনেক সময় বেদনা! আরোগ্যের জন্য, আক্রান্ত অক্কটি বিশেষ 


বেদনা রোগ ২৬৩ 


পদ্ধতিতে রাখা! কতব্য | প্রবল মাঁথাধরায় রোগীকে অধশায়িত অবস্থায় 
রাখা উচিত। কোন অঙ্গ প্রত্যঙ্গে বেদন! হইলে এ-অঙ্গটি উচু করিয়া 
রাখা কতব্য। পায়ের পুরাতন ক্ষতে পাটি উচু করিয়। রাখা উচিত। 

যদি প্রদাহ না থাকে, তবে অনেক সময় মর্দনে রোগীর বিশেষ 
উপকার হয়। বাজারে যে সকল বেদন| বিনাশক মলম বিক্রয় হইয়। 
থাকে, মর্দন করিয়া প্রয়োগ করিতে হয় বলিয়াই তাহাতে রোগ 
আরোগ্য হয়; কিন্তু মর্দনের বিশেধ পদ্ধতি আছে । যে-স্থানে বেদন!, 
সেখানে মর্দন ন| করিয়। সেই স্থানের সংলগ্ন অব্যবহিত নিয়ন প্রদেশে 
মর্দন করিয়া! রক্তটাকে নীচের দিকে ঠেলিয়! দিতে হয়। বেদনার 
স্থানে,মর্দন করিলে রক্ত সেই স্থানে আসিয়। জমে এবং তাহার ফলে 
বেদন| বৃদ্ধি পায়। পেশীবাত; সন্ধি-বেদন! এবং কোন কোন স্সায়ু- 
শূলে মর্দন বিশেষ ফলপ্রদ | স্বায়ুশুল রোগে বিশেষ শীতল জলে (৬**) 
নেকড়া ডুবাইয়া তাহা দ্বারা মর্দন করিলে বিশেষ ফল হইয়া থাকে। 

জলপানে অনেক সময় বেদনা আরোগ্য হয়। মৃত্রাশয় ও মুত্রগ্রন্থির 
প্রবল বেদন! অনেক সময় কেবল প্রচুর জলপানে আরোগ্য লাভ করিয়া 
থাকে । 

যখন অন্য কোন তাবেই বেদনা বন্ধ হয় না, তখন রোগীর তলপেটটি 


পরিষ্কার করিয়া লইয়! ( ১২ পৃঃ) তাহাকে একটি বাম্পন্নান (৩৩ পৃঃ). 


কি গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া, বিশেষ তাবে 
ঘামাইয়৷ দেওয়া উচিত। ইহাতে পিত্ব-পাথরী, পাকস্থলীর প্রদাহ 
(8956199), গ্রস্থিপ্রদাহ (87008) এবং যে-সকল রোগে প্রবল 
বেদনা বত'মান, সেই সকল রে!গে বিশেষ ফলপ্রদ । অথবাঞ্বেদনা 
কিছু বেনী অথবা দীর্ঘস্থায়ী হইলেই পুর্বে তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া 
লইয়। কোন একটি ঘর্মজনক ন্নান প্রয়োগ করা আবশ্বীক। কারণ 
সর্বপ্রকার বেদনাই অল্লাধিক সবদৈহিক কারণে উৎপন্ন হয়। প্ররৃতপক্ষে 


২৬৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


পেটটি, পরিষ্কার করিয়া এবং ঘর্যজনক ম্নান গ্রহণ করিয়া দেছটি নিদেষ 
করাই বেদনার প্রত চিকিৎসা । কারণ তাহ বেদনা রোগের মূল 
কারণকেই দূর করিয়া রোগ আরোগ্য করে। সর্বপ্রকার বেদনা রোগেই 
সর্বপ্রথম তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লওয়া! আবস্তক। 

পথ্য--বেদনা রোগীর পক্ষে আহার সম্বদ্ধে বিশেষ সতর্কতা 
অবলম্বন করা আবস্টাক। মাং ও সব” প্রকায উত্তেজক খাগ্ সর্বতো- 
ভাবে বর্জন করা কর্তব্য এবং সর্বদা লঘু পথ্য আহার করা উচিত। 
যদি ডাল খাইতে হয়, তবে ভালের জল খাওয়া চলিতে পারে। পেটটি 
সব পরিষফার রাখা কতব্য। 


(২) 


তলঢপত্টের ০বদন। 

| 88) 2) 019 130৯915 ] 
রোগ-পরিচয়--অস্ত্রের যে বেদনা, তাহাকেই পেটের বেদন! 
বলে। অন্ত বেদনার সহিত ইহার পার্থক্য বোঝা উচিত। পেটের 
বেদনায় রোগীর চাপ দিলে ভাল লাগে। এই জন্ত সে উপর হইয়! 
পেট চাপ! দিয়া শোয় অথবা চিত হইয়! শুইয়া জানু দুইটি টানিয়া 
পেটেক উপর চাপা দেয় ; কিন্তু অন্ত্রপুচ্ছের প্রদাহ (87009780101018) 
কি উদর-ঝেষ্টন-বিল্লীর প্রদাহে (095000165 ) পেটের উপর সামান্ত 
তাবে হাত রাখিলেও ব্লেদনা! হয়। আর এ-সব রোগে জ্বর থাকে, কিস্ত 
পেট বৌঁনায় জর থাকে না। পেটের বেদনাকে আমাশয়ের বেদনা, 
ূত্রগ্রন্থি হইতে পাথর নাঁমিয়া যাইবার বেদনা (09781 ০০180) অথবা 
পিত্ত পাথরীর বেদন। বলিয়ীও তৃল করা উচিত নয়। আমাশয়ের 
বেদনা কখনও খুব প্রবল হয় না এবং কোষ্ঠবন্ৃতার পরিবতে” পুনঃ পুনঃ 


তলপেটের বেদনা ২৬৫ 


ভেদই বরং হয়। মৃত্রপাথরীর বেদনায় পুরুষাঙ্গ গুটাইয়া৷ আসে, নিতম্বে 
বেদনা থাকে, বেদনা জান্ুর মধা পর্যস্ত যায় এবং রোগীর বার বার 
মূত্র ত্যাগ করিবার ইচ্ছা,হয়। পিত্ৃপাথরীর বেদন৷ হয় পাকস্থলীর 
গতের ঠিক ডান দিকে এবং সেই বেদনা] মেরুদণ্ড ও দক্ষিণ স্কন্ধ পর্যন্ত 
বিস্বৃত হয়। 


কারণ- তলপেটের বেদন। হয়, অন্ত্রের অত্যধিক সঙ্কোচন অথবা 
বায়ুর দ্বার] ফুলিয়া উঠিবার জন্য | অন্ত্রের ভিতর যে উত্তেজক খাগ্ রহি- 
য়াছে এবং অন্ত্রের পরিপাক ক্রিয়া যে যথাযথরূপে হইতে পরিতেছে না, 
পেটের বেদন। তাহারি লক্ষণ। প্রকৃত পক্ষে পেট বেদনা ও পেটের অস্থুখ 
সঙ্গেসঙ্গেই থাকে । অন্ত্রের ভিতর কোন উত্তেজক খাগ্ গিয়া পড়িলে 
অথব! প্র-স্থানের সঞ্চিত খান্ত দীর্ঘ দ্িন থাকিয়া দেহের পক্ষে অনিষ্টকর 
হইলে তাহ বাহির করিবার জন্য প্রন্কতির ঘে অত্যধিক ও অতিরিক্ত 
চেষ্ট। তাহারই নাম পেটের অস্ুখ। এ্র-সময় অন্্রগুলি এরূপ ভাবে 
মোচড়াইতে থাকে যে, রোগী অনেক সময় অজ্ঞান হইয়া পড়ে। প্রথমত 
এ-অবস্থায় কোষ্ঠবদ্ধতা থাকে, কিন্ত শেষে মলত্যাগের জন্ত প্রবল 
বেগ হয়। যখন এ-মল বাহির হইয়া যায়, তখন রোগী সম্পূর্ণ 
আরাম বোধ করে। কখনও এই অবস্থায় ষধ প্রভৃতি দ্বারা প্রকৃতির 
হিতকর চেষ্টাকে বাধা দিতে দাই। এ্র-দময় প্ররুণততকে সাহায্য করাই 
সর্বতোণভাবে কতব্য | 

চিকিশুসা- প্রত্যেক এক ঘণ্টা হইতে ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর 
রোগীর তলপেটে পনের মিনিট হইতে কুড়ি মিনিটের জন্ত উত্তীপবহনল 
একান্তর পি ০১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া! তাহার পর মধ্যবর্তী সময়ে 
উষ্ণকর পটি (২১ পৃঃ ) প্রয়োগ করা উচিত। উষ্ণকর পটি প্রত্যেক ২* 
মিনিট অন্তর অন্তর পরিবর্তন করিয়। দেওয়া কতবব্য । পেট যত গরম 
থাকিবে পটি তত পুরু ও শীতল হওয়া আবস্তক। যদি রোগীর জর থাকে 


২৬৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


তবে ৫ মিনিট গরম ও ৩ মিনিট ঠাণ্ডা এই ভাবে প্রতি ঘণ্টায় ২৪ 
মিনিটের জন্য একাস্তর পটি (৩৩ পুঃ) প্রয়োগ কর! উচিত ; কিন্তু যদি 
কখনও এমন হয় যে, এসকল ব্যবস্থার ফল হয় না, তবে অবিলম্বে 
রোগীকে গরম জল দিয়া বড় করিয়া! একটা ডুস দিয়া দেওয়া উচিত। 
জলের উত্তাপ ১০২০ হইতে ৯০৬০ পর্যন্ত হওয়া আবশ্যক | ইহাতে কোষ্ঠ 
পরিক্ষার হইবে এবং মন্ত্রের মত বেদন। পড়িয়! যাইবে । পিত্ত-পাথরী, 
মূত্র-শূল (09081 ০০11০), গ্যাপেপ্ডিসাইটিস মৃত্রাশয়ের প্রদাহ, স্নায়ুশূল 
ও পেটের যাবতীয় বেদন! ইহাতে আশ্চর্য ভাবে প্রশমিত হয়। প্রয়োজন 
হইলে দিনে ছুই বার ইহা! প্রয়োগ করা যাইতে পারে। সঙ্গে সঙ্গে 
নেবুর রস সহ প্রচুর জল পান করা কতব্য। প্রথম দিন এক বেল' 
উপবাস করিয়া অন্ত বেলা তরল পথ্য গ্রহণ করা কত'ব্য। সমস্ত রাত্রির 
জন্য ভিজ! কোমর পটি (২৮ পৃঃ) রাখা আবশ্তক। প্রতিদিন শ্লান করা 


কতরব্য অথব। মাথা ধোয়াইয়। তোয়ালে স্নান (১৭ পৃঃ) গ্রহণ কর! 
উচিত। 


(৩) 
পাকস্থলীর হেদন। 
[5910 10 01696000801) ] 
তরাগ-পব্রিচক্স- পাকস্থলীর বেদনা সর্বদা! একস্থানে অন্থৃভূত হয় 

না অথবা তাহা সর্বদ| একই জাতীয় হয় না। পাকস্থলীর বেদনায় 
প্রায়ই পেট ভার এবং পেট ফ্লাপা থাকে | যদি রোগ কঠিন হয়, তবে 
ইহার সঙ্গে পাকস্থলীর ভিতর জ্বালাপোড়া হয়। বিভিন্ন কারণ হইতে, 
এই বেদনা! উৎপন্ন হইতে পারে। পাকস্থলীতে উত্তেজক পদার্থের 
(17050610586) অবস্থিতি হইতেই অনেক সময় এই বেদনা হয় ॥. 


দস্তশূল ২৬৭ 


কখন এই উত্তেজক পদার্থ খান্তের সহিত আসে, আবাঁর কখন বা পিত্ব' 
(16501216969 0116) পাকস্থলীতে উঠিয়! আসিলে হয়। 

চিকিৎসা প্রত্যেক ঘণ্টায় রোগীর পাকস্থলীর উপর ২৭ মিনিট, 
হইতে ৩০ মিনিটের জন্য উত্তাপবহুল একান্তর পটি ( ১৩ পৃঃ) প্রয়োগ 
করিয়া অবশিষ্ট সময়ের জন্ত উষ্তকর পটি (২১ পৃঃ) প্রত্যেক ২* মিনিট: 
অন্তর পরিবর্তন করিয়া দেওয়া কতব্য। যদ্দি ইহাতে উপকার না হয়' 
তাহা হইলে পাকস্থলীর উপর বরফ জল বা! খুব শীতল জলে ভিজান 
গামছা! বা খুব শীতল কাদ] মাটি প্রয়োগ করিয়া তাহার বিপরীত, দিকে 
মেরুদণ্ডের উপর উত্তাপ প্রয়োগ কয়া উচিত এবং এ্র-সময় রোগীকে' 
টুকঝ/ টুকরা বরফ গিলিয়! খাইতে দেওয়া কতব্য। রোগী খুব অল্প অল্প 
বরফ জলও পাঁন করিতে পারে ; কিন্ত অনেক সময় পাকস্থলীর বেদনা" 
এক গ্লাস গরম জল পান করিলেই তৎক্ষণাৎ আরোগ্য লাভ করে। 

পথ-_খুব টক ফল, অত্যন্ত গরম অথবা শীতল খাছ এবং মিষ্ট খাস 
সর্বদা বর্জন করা উচিত। পধ্যের জন্ত পাকস্থলী হইতে রক্তবমন- 
(১৪৫ পুঃ) চিকিৎসা দ্রষ্টব্য । 


(৪) 
দ্তম্ুল 
[ 1০০৮)-৪০1)6 | 
আংশিক বাম্প শ্নানের (19০81 86০০]০ 1১8৮র) ন্যায় দত্তশলের ভাল 
চিকিৎসা আর কিছুই নাই।' একটা হাঁড়িতে ফুটন্ত গরম জল লইয়া 
অনাবুত দেহে প্র-হু'খাড়ির কতকট। সমেত নিজেকে কম্বল ঢাক] দিয়া 
বসিয়া এ্র-হুখাড়ি হইতে যে-বাম্প উঠিবে তাহার উপর চক্ষু বুজিয়া ই 
করিয়া ১০ মিনিট হইতে ১৫ মিনিট পর্যস্ত থাকা আবশ্তক | হাডিটা 


২৬৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিতসা 


এতটুকু ঢাকা প্রয়োজন যেন বাম্প বাহিরে না ষায়। ফাঁতের গোড়ায় 
প্রদাহ থাকিলে এ-সময় অনেক রস ও পৃয নামিয়া আসিতে পারে। 
এজন্য উহার ভিতর একট! পিকদানি লইয়া! বসা উচিত । দীতের বেদনা 
যতই হউক না কেন, সাধারণত ১০ মিনিটেই এই চিকিৎসায় বেদনা 
পড়িয়া যায়; কিন্তু বাম্প নেওয়ার পুরে্মাথাটি ভাল করিয়া ধুইয়া 
ওয়া! আবশ্তক এবং বাম্প লওয়ার পরও সাধারণ শীতল জল দ্বারা ছুই 
তিন বার কুলকুচ1 করিয়। ফেল! কত'ব্য এবং একখানা ভিজা তোয়ালে 
দ্বারা গা মুছিয়া ফেলা উচিত। অর্ধঘণ্টা পর কটিস্থান (৯ পৃঃ) 
গ্রহণ করা আবশ্তক এবং তার পর ঘাম হইলে শুকনা নেকড়৷ দ্বারা 
কার বার ঘাম যুছিয়া ফেল! উচিত। আবার যদি বেদনা উঠে»তবে 
পুনরায় এ্র-ভাবে তই এক বার বাম্প নিলেই স্ুুদীর্থ কালের দন্তশুল 
আরোগ্য লাভ করে। 

ইহার পর প্রতিদিন বানুকাবহুল মৃত্তিক| দ্বার! প্রথম কয়েকদিন 
দুই বেল! দস্তমঞ্জন করিয়া তাহার পর এক বেলা এরূপ দীত মাজা 
কর্তব্য । প্রর্ূপ কতক্ষণ মাজার পর তাহার পর ব্রাস দিয়া মাটির উপর 
মাজিলে দাত খুব পরিষ্কার হয়) ব্রাস মাঝে মাঝে লবণের ভিতর 
ডুবাইয়া রাখিয়া নির্দোষ করিয়া লওয়! অবস্তক | 

কন্ত দেহের খারাপ অবস্থার প্রকাশই যদি দাতের ভিতর দিয়] হয়, 
'তবে তলপেট পরিষ্কার করিয়া লইয়া! (১০ পৃঃ) উষ্ণ পাদক্বান ( ১২ পৃঃ) 
প্রভৃতি ঘর্মজনক ্নান গ্রহণ করিয়া দেহখাদি দৌষমুক্ত করিয়া! লওয়াই 
কতব্য। অনেক সময় পেটের গোলমাল হইতে ফাত খারাপ হয়। 
সেই অবস্থায় পেটটি ঠিক করিয়া লওয়! বিশেষ ভাবে আবশ্যক | কিছু 
দিন পর্যস্ত রোগীর কটিন্বান (৯ পৃঃ) গ্রহণ করা উচিত। 


নবঘ অধ্যায় 


উপসর্গ রাগ 


[ 0020101709610908 ] 


যখন প্রকৃতি মূল রোগের ভিতর দিয়! রোগ বিষ বাহির করিয়া দিতে 
পারে,না, তখন সেই বিষ প্রলাপ ও মূ, শোথ ও অচেতন নিদ্র! প্রভৃতি 
আনুসঙ্গিক কতগুলি রোগলক্ষণ দেহের ভিতর উৎপন্ন করে। সেই 
রোগলক্ষণগুপিকেই উপসর্গ বলে। রোগের প্রথম প্রকাশমাত্রই যদি 
যথেষ্টরূপ পেট-পরিষ্কার, ঘর্ম উৎপাদন 'এবং জলপানের দ্বার! মুত্রের সহিত 
দেহের বিষ বাহির করিয়। দেওয়া বায়, তবে কখনো কোন প্রবল উপসর্গ 
উপস্থিত হইতে পারে না । স্থতরাং কোন উপসর্ণ উপস্থিত হইলেই বুঝিতে 
হয়, রোগ বিষ পর্ধাপ্তরূপে দেহ হইতে বাহির করা হয় নাই। যখন তাহা 
বাহির কর! সম্ভব হয়, তখন উপনর্গ ও মুল রোগ উভয়ই আরোগ্য লাভ 
করে। অনেক সময় মূল রোগট! চাপা থাকে এবং উপসর্থগুলিই বড় 
হইয়া উঠে। তাহার দিকে তখন পধাপ্ত দৃষ্টি দিলেও মূল রোগের ক্লারণ 
নষ্ট করিলেই তবে উপসর্ণ আপনি নষ্ট হয়। অন্ত উতৎ্কট রোগের সঙ্গে 
থাকিলে ছোটখাট উপসর্গের দিকে অত্যধিক দৃষ্টি, কথনও দিতে নাই। 
তাহাতে অত্যধিক নড়াচাড়িতে রোগী অত্যন্ত ছুর্বল হইয়া! পড়িতে পারে । 
সেইজন্য উপসর্থগুলিকে মনে করিতে হয়ঃ রোগের শাখা বলিয়। । সমন্ন 
সময় শাখা ছাঁটার প্রয়োজন হইলেও প্রধান দৃষ্টি রাখিতে হয় রোগের 
মুলচ্ছেদের দিকে । 


২৭ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


(১) 
সাথাধরা। 
[ 17680901)6 ] 

ত্লাগ-পন্রিচক_মাথাধরাকে লোকে একটা স্বাধীন রোগ বলিয়। 
মনে করে, কিন্তু প্রকৃতপক্ষে ইহা রোগ নর, ইহ! একটা রোগের উৎসর্গ । 
যখনি মাথাধর! হয়, তখনি বুঝিতে হয়, অন্ত “আর একট! রোগ পিছনে 
লুকাইর। আছে এবং সেই রোগেরি মাথাধর1 একট উপসর্গ মান্র। 

কারণ- আঁধকাংশ সময়েই কোষ্টবদ্ধত। হইতে মাথাধরা উৎপন্ন হয়। 
মলতাগ্ডের দূষিত পদার্থগুলি নিম্নগামী নরদম1 দিয়া যখন বাহির হইয়া 
যাইতে পারে নাঃ তখন তাহার সারাংশ গ্যাস প্রভৃতি বিভিন্ন আকারে 
দেহে ছড়াইয়া পড়ে । একান্ত স্বাভাবিকভাবে উধ্বদিকে উঠিয়া যখন ইহ 
আথায় যায়, তখন তাহাকে মাথাধরা বলে। ব্সস্ত, সান্নিপাতিক জরঃ 
হনযয়েজা, ম্যালেরিয়া প্রভৃতিতে যখন রক্তের ভিতর বিষশ্রোত মুক্ত হয়, 
তখন তাহা মাথা আক্রমণ করিলেও মাঁথ! ধরিয়৷ থাকে । এই জাতীয় 
সাথাধরাকে বলে রক্তহুষ্টি জনিত মাথা ধরা ( 93890080 17021090176 )। 
ইহাতে সমস্ত মাথায় বেদন। হয়। অনেক জময় নাক, চোক, দাত) 
কান, পরিপাক যন্ত্র এখং লিভার প্রভৃতির অস্ুথ হইতে মাথা ধরিয়া 
থাকে । যাহাদের ন্নাযু অত্যন্ত দুর্বল (0611989 ) তাহাদের সাধারণত 
এই জাতীক নাথাধরা হয়। ইহাতে সাধারণত কপাল ব্যথ! ইইয়! থাকে। 
ইহাকে তাড়সে উৎপন্ন মাথা ধর! ( ৪5101)90119010 10698090106) 
রলে। সময় সময় মন্ডিষ্কে রক্তাধিক্য হেতু মাথা ধরে। ইহাতে মুখ 
পর্বস্ত লাল হুইয়! উঠে এবং মস্তিষ্ক ও ঘাড়ের রক্তবহ! নাড়িগুলি স্পন্দিত 
হইতে থাকে । যাহারা মদ, গাঞ1, তামাক প্রভৃতি অতিরিক্ত মাত্রায় 
ব্যবহার করে এবং অত্যধিক মস্তিষ্কের পরিশ্রম করে) তাহাদের এই জাতীয় 
মাথ। ধর! হয়। অনেক সময় মাসিক শ্রাবের সময় ঠাণ্ডা! লাগাইবার জন্ত 


মাথাধর। ২৭১ 


স্রাব বন্ধ হইলে বুবতী মেয়েদের এরূপ হইয়! থাকে। এই জাতীয় মাথাধর! 
অতান্ত বেদনাদায়ক । ইহাকে রক্তাধিক্য জনিত মাথা ধরা (020)9961%9 
069090105 ) বলে । আবার কখন কথন রক্তশৃন্ততার জন্য মাথা ধরে। 
যাহাদের কোনরূপ হার্টের রোগ আছে এবং তাহার জন্য যাহাদের মন্তিফ 
পর্যাপ্ত রক্ত পায় না, অথব! যাহার! বুদ্ধ হইয়াছে এবং অনিদ্রা ভোগে, 
তাহাদের এই জাতীয় *মাথাধর। হয়। ইহাতে সাধারণত মাস্তফের 
পশ্চাং দিকে অথবা মাথার তালুর দক্ষিণদিকে বেদন। হয়। এই জাতীয় 
মাথাধরায় রোগী দীড়াইলেই বা হাটিলেই সাধারণত মাথা ধরে এবং 
শুইলেই বেদন1 কমিয়া যায়। ইহাকে রক্তশৃন্ততা জনিত মাথা ধরা 
(/0901010 16800,01)6) বল! হইয়। থাকে । কোন কোন সময় জনাকীর্ণ 
স্থানে দীর্ঘদিন অবস্থিতি, বারু চলাচলহান গৃহে বাস, অতিরিক্ত পরিশ্রম, 
শাস্তি ও মানসিক উদ্বেগ হইতে স্নায়বিক রোগগ্রস্ত লোকদের মাথা ধরিয়। 
থাকে এবং ইহার জন্য তাহার! অত্যন্ত কষ্ট পায়। অনেক সময় এই বেদন৷ 
মাত্র অর্ধেক কপালে নিবন্ধ থাকে । ইহাকে বলা হয়, স্নার়বিক মাথ৷ 
ধর! (007৮008 11989080199) | ইহ] ব্যতীত অন্তান্ত কারণেও বিভিন্ন জাতায় 
মাথাধরা হয়। 


(চিকিতসা যদি রত্তদুষ্টিজমিত মাথাধরা! (:02:597750 1188090116) 
হয়) তবে রোগীর প্রথম তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া! লইয়া! (৯ পৃঃ) তাহাকে 
যে-কোন একটা ঘর্মজনক নান (১৮২ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া তাহার পর পুনরায় 
দেহ শীতল করিয়া লওয়া আবশ্তক | যেহেতু বহুক্ষেত্রে কোষ্ঠবন্ধতা হইতেই 
মাথা ধরিয়! থাকে, সেইজন্য অধিকাংশ অবস্থায় তলপেটটি পরিষার করিলেই 
বু অবস্থায় রোগী আরোগ্য লাভ করে। রোগীর সর্বদা কোষ্ঠ পরিফার রাখা 
কতব্য। তাহার পক্ষে প্রতিদিন প্রচুর শীতল জল পান করা আবশ্তক। 
যথাসম্ভব দীর্ঘ সময় রোগীর বাহিরে মুক্ত হাওয়ায় থাকা. প্রষ্বোজন। অগ্ক 
'পুরবর্তী অঙ্গের রোগ হইতে ষে মাথ। ধরে (97709009619 17980801)9 ) 


২৭২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস৷ 


তাহা মূল রোগ আরোগ্য হইলেই কেবল আরোগ্য হয়। এইজন্ত এঁ-সব 
রোগ আরোগ্যের দিকে দৃষ্টি দেওয়! আবশ্তক । বহু অবস্থায় মস্তিষ্কে 
রক্তাধিক্যের জন্াই মাথা ধরিয়া থাকে । তলপেটটি পূর্বে পরিষ্কার করিয়া 
লইয়! (১০ পৃঃ) পায় গরম ও মাথায় ঠাণ্ড দেওয়াই ইহার প্রধান 
চিকিৎসা । এইজন্ত পায়ে গরম কম্বলের মোড়ক (৫০ পৃঃ) প্রয়োগ করি 
রোগীর মাথায় ও ঘাড়ে শীতল পটি (১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিলে মস্ত্রের মত 
মাথাধর! আরোগ্য হয় । পায়ের গরম মোড়ক নেওয়া অস্থবিধা হইলে 
উহার পরিবতে”৬ মিনিটের জস্। উষ্ণ পাদক্নান (১২ পৃঃ) প্রয়োগ কর। যাইিতে 
পারে। মাঁথা ও ঘাড়টি সর্ব] উচতে রাখিয়া রোগীর বিশ্রাম নেওয়া উচিত । 
সর্বদা কোষ্ঠটি পরিফার রাখা কতব্য। এই রোগীর খুব হালক] খাস 
গ্রহণ করা উচিত এবং চা, কাফি, মগ এবং সর্বপ্রকার উত্তেজক খাছ 
বর্জন কর! কতবব্য। এই জাতীয় মাথাধরায় কটি-ন্নন (৯ পৃঃ) অত্যন্ত 
হিতকর। রক্তশূন্থতার জন্য মাথ! ধরিলে ঘাড়ের পিছনে অথবা আক্রান্ত 

ংশে গরম জলের থলি প্রয়োগ করা আবশ্তক। রোগীর পক্ষে খাটের 
মাথার দিকট! নীচু করিয়! শধ্যায় পূর্ণ বিশ্রাম গ্রহণ করা কতবা। এইসঙ্গে 
রক্তশূন্ততার জন্য চিকিৎসা করা আব্তক। স্নায়বিক মাথ! ধরায় 
( ্ব০:003 17199090199 ) যে-দিন রোগীর মাথাধরার তারিখ থাকে, 
তাহার পূর্বে রোগীর খুব বড় করিয়া! একটা ডুগ লওয়! আবশ্তক। রোগীর 
অবস্থান্যায্রী প্রতিদিন কটি-ননান (৯ পৃঃ), তোয়ালে শান ( ১৭ পৃঃ) শীতল 
ঘর্ষণ (১৮ পৃঃ) অথব। ক্রম নিম্ন তাপে স্গ'ন (৫৭ পৃঃ) প্রভৃতি উদ্দীপক স্নান 
( 69010 0769/02)57) গ্রহণ কর! কতব্য। প্রতিদিন সমস্ত রাত্রির জন্য 
ভিজ কোমর পটিও ( ২৮ পৃঃ) গ্রহণ কর! আবশ্তক। শুষ্ক ও টাটকা খাস 
অপেক্ষাকৃত 'অল্প পরিমাণে গ্রহণ করা রোগীর পক্ষে হিতকর । যথাসম্ভব দীর্ঘ 
সমন্ন তাহার বাহিরে মুক্ত হাওয়ায় ' থাকা আবশ্ক। সর্বপ্রকার তাড়াহুড়া 
ও দুশ্চিন্তা বর্জনীয়। সুনিদ্র। লাভের জন্ত বিশেষভাবে চেষ্টা কর! গ্রয়োজন। 


বমি ২৭৩ 


(২) 


বমি 
[ ০010১106100 ] 


পাকস্থলীর খাছ ক্ষুদ্রান্ত্রে (1066561)9 ) না যাইরা মুখ দিয়! বাহির 
হইঘ্। অ(সিলে তাহাকে বঙ্গি বলে। বনি ও বমনোদ্ধেগ ইহাই প্রমাণ করে 
বে, পাকস্থলীতে এমন কিছু 'অনিষ্টকর জিনিস আসিয়াছে, যাহা সে ক্ষুত্রান্ত্ে 
পাঠাইতে চাঁর না। তাই বমি করির| তাহা সে বাহির করিয়া, দেয়। 
এইজন্য জোর করিঘ়া কখনও বমি বন্ধ করা উচিত নয় । বরং প্রথম 
অবস্থাঘ্ম বাহাতে পাকস্থলীর সকল অবাঞ্ছনায় জিনিস উঠিয়া 'আসে তাহার 
জন্য প্রচুর উষ্ণ জলপান করিয়া পাকস্থলার জিনিসগুলি তুলিয়৷ ফেলাই 
উচিত। যখন বদির সঙ্গে কিছুই উঠিয়া আসে না, বরং পাকস্থলীতে 
যে-উত্তেজনা রহিয়! গিয়াছে, তাহা হইতে বোগা 'অনর্থক কষ্ট পায়, তখনি 
বমি বন্ধ করা কতব্য। 

চিক্িৎসা1- কোন দুবিত পদার্থ খাওার জন্য বদি বম হর, তবে 
প্রথম প্রচুর উষ্ণজল পান ঞ্রিগা পাকন্থলা পরিক্ষার করির! ফেলা উচিত। 
যাহ! প্রকৃতি বাহির কপ্িয়। ফেলিতে চায়, অনর্থক জোর করিয়া তাহাকে 
দেহের ভিতর রাখিতে চেষ্টা কপিতে নাই । খুব গরম জল পানে বমি বন্ধ 
হয় এবং উষ্ণজল পান সর্বন বমির সহায়তা করে। এইজন্য উষ্ণজন্ব পান 
করাই আবশ্তক । যখন পাকস্থলী পরিষ্কার হইয়া যায় অথবা যখন বাম সম্পূর্ণ 
জলীয় ও কতকট। হলদে রঙের হর, তখন বরফ চুষিল অথবা অল্প অল্প বরফ 
অথব। খুব শীতল জল পান করিলে বমি বন্ধ হইয় যায়। তখন পাকস্থলীর 
উপর শীতল কাদা মাটি, বরফ জল অথব। শীতল জলে ভিজান নেকড়ার 
পটি অথবা! বরফের থলি দিলেও পাকস্থলীর উত্তেজন! নষ্ট হয় এবং বমি 


থামিয়! বায়। এই অবস্থায় শীতল জলে কটি-ন্নান (৯ পৃঃ) অতাস্ত 
৯৮ 
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হিত্তকর | পাকস্থসার উপর ঠাণ্ডা দেওরাই বমি বন্ধ কবার সর্বশেষ্ঠ 
উপায়; কিন্তু অনেক সময় উত্তাপ প্রধোগেই উপকার হয় বেশী। রোগীব 
পাকস্থলীর উপর এক ঘণ্টার ভন্য স্বেদ দিয়া" অথবা গবম ভলের থলি 
(5০৮ ০৮০7 ৮7 ) কাখিকা তাহার পরপাকস্থলীর চাবিদিকে প্টে ও 
পিঠ ঘুরাইরা একটা ভিজ্ঞা কোমর পটি (২৮ প্রঃ) প্রয়োগ কণিলে বহু অবস্তা 
বমি বন্ধ হয়। 

কোন কোন রোগী যাহাদের আহরের পরই বনি 5ওয়া অভাানের 
মধো "দাড়াইয়া গিয়াহে, বে-মবস্থার বশির সঙ্গে পিস উঠি আসে, 
অথনা যণন ণাছ্ধ মোটেই পেটে থাকিতে চার নাও মেহ অবস্থার তণপেটের 
গরন ও উষ্ণকণ নোড়ত (111), 1006 800 107১008 00071001)81 15001) 
অতান্ত ফলপ্রদ । বোগার ব্ভন হইতে শাভি পধন্ত স্থানের চারিকিকে পিঠ 
'ুবাইমা একখান! ভিজা নেকড়| তিন চারবার দুরাশয়। আনিতে হণ । তাহার 
পর পাকস্থলীব উপর রোগী ঘতট1 গরম জল সহা কত্তে পাবে, শ55টা গরম 
জলের একট। ব্যাগ স্থাপন কফরির। একখানা কম্ধন দ্বার! এ্র-ভিজা মোড়ক ও 
গরম গলি ভালন্ধপে 'আাবুত করিতে হয় । রবারের থলি না থাকিলে গরম 
জলের দুইটা! হালকা বোশুল দেওয়া যাইতে পারে । অর্ধথন্ট। পর গরম 
থলিটি খুলিয়া নিয়া এঁ-অবস্থার রোগীকে অধ্ধ্থপ্ট। পধন্ত রাখিতে হয়। ইহার 
পর রোগীকে খাইতে দেওয়া উচিত । 

«রোগীর প্রতিদিন শীতল জলে স্নান করা আবগ্রক এবং দিনে দুইবার 
কটি-স্সান (৯ পৃঃ) গ্রহণ করা কতবা। সমস্ত প্রাত্রির জন্য তলপেটের 
মাটির পুলটিস (৯ পৃ৯) গ্রহণ করা! আবশ্তক | 

বমির অব্যবহিত পর নেবুর রস সহ জল ব্যতীত রোগীকে আর কিছুই 
থাইতে দেওর! উচিত নয় । 


পেটফাপ। ২৭৫ 


(৩) 


০পটফাপা। 
| 1111৮615161)909 ] 


পাকস্থলীতে অ অন্তরের [তর গ্যান অখব! বারু সঞ্চয়ের নাম 
পেটফাঁপা । পেট ফুলিয়া' উঠা, উদগার, পেট ভুট ভ।ট করা, বুক জ্বালা, 
শ্বাসকষ্ট, হৎস্পন্দন, বারু-নিঃশরণ প্রভৃতি এই রোগের প্রধান লক্ষণ । 
ভিন্ন কারণে বাদু পেটে সঞ্চিত হহ্জা থাকে । আমবা যে খাগ্ঠ, খাই, 
চাহ! হইতে উহা সঞ্চিত হইতে পাবে । অজার্ণের ইহা একট "অতি অস্বস্তিকর 
উপসর্গ । অন্ত্রের মধ্যে খাগ্ভ কুপিত হইয়া উঠিলে, স্বাভাবক পথ দিয়া 
বপন তাহা বাহ ইন বাঠতে পারে না, তখন তাহার ভদগত গ্যাসে প্রায়ই 
পেট ফুলিয়া উঠে । কোন কোন মমর ইহা পাকস্থলী ও অন্ত্রের দেয়াল 
হইতে বাহির হইয়! আসিয়। ভিতরে সঞ্চিত হয় । অনেক সমর অতিরিক্ত 
51 খাওয়ার জন্য এই অবস্থা অত্যন্ত জটিল হইয়া! উঠে। 

চিকি্এসা1- দেহে ঘথেষ্ট বিজাতীয় পদার্থের সঞ্চর হেতু পাকস্থলী 
'অথবা অন্ত্রের অবস্থা! বখন অতান্ত খারাপ হয়, তথনহ কেবল পেটফাপ! 
রোগ সম্ভব হইতে পারে । এইজন্য গ্রথমেই তলগেটটি পরিফ্ষার করিয়া 
লইয়া রোগীকে একটি ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) দেওয়া .আবশ্তক | 
প্রয়োজন মত রোগীকে পরে আরও মোড়ক দেওয়। বাইতে পারে । মোড়ক 
দিবার পরের দিন হইতে রোগীকে দিনে হুইবার পাকস্থলী অথবা অন্ত্রের 
স্কীতি অনুসারে উপর পেট অথবা তলপেটের উপর অধ ঘণ্টার জন্ত একাস্তর 
পটি (৩৩ পুঃ) দিয়া তাহার পর উঞ্চকর মোড়ক (২২ পৃঃ) প্রত্যেক 
একঘণ্টা অন্তর পরিবতণন করিয়া ছুই-তিন ঘণ্টার জন্ত দিতে হয় । কয়েকদিন 
পর্যন্ত সমস্ত রাত্রির জন্ত ভিজ! কোমর পট (২৮ পৃঃ) ব্যবহার করা উচিত। 
ভিজ] নেকড়1 শীতল জলে ভিজাইয়া খুব ভাল করিয়া নিংড়াইম্বা লওর 


২৭৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


আবশ্তক। পেটযদ্দি গরম থাকে তাহা হইলে মাটির পুলটিসই সমস্ত 
রাত্রির জন্ট ব্যবহার কর] উচিত। স্সানের পূর্বে অবশ্ই ১০ মিনিটের জন 
একবার কটি-ম্ন'ন (৯ পৃঃ) গ্রহণ করা আবশ্তক। 


পথ-_-প্রতিদিন প্রভাতে এক গ্লাস" করিয়! গরম জল পান একান্তভাবে 
কতব্য। শীতকাল হইলে শয়নের পূর্বেও এরূপ একগ্লাস গরম জল পান 
কর। উচিত ১ কিন্তু কখনও একবারে অভ্যধিক জলপান করা] উচিত নয়। 
এই রোগে শুক্ষ খাগ্ভই ভাল । এভন অন্তত একবেলা রুটি খাওরা বিশেষ- 
ভাবে আবশ্তক । তবে ঘোল ভাল পথ্য; কিন্তু যতক্ষণ পেটফাপা 
থাকিবে ততক্ষণ জল ব্যতীত আর কিছুই থাওয়া উচিত নয়। পাকস্থলী 
যখন ফাপিয়৷ থাকে, তখন জোর করিয়া কোন পথ্য সেখানে ঢুকাইফা দিলে 
স্কীতি আরও বৃদ্ধি পার এবং তাহা দ্বার! শ্বাস-প্রশ্বাস ফেলিবার কও 
উৎপন্ন হইতে পারে । উতৎকট অবস্থান রোগীকে বালিজল দেওয়া উচিত । 
কমল! ও অন্যানা ফলের রস অতান্ত হিতকর । 


[৪ ] 


হিক্কা। 
[ 11100051, ] 


০রোগ-পরিচয়--বক্ষস্থল ও উদরের মধ্যবর্তী পেশীর 
€ 0190075 ) হঠৎ সঙ্কোচন ও নাবিয়া যাইবার সঙ্গে সঙ্গে, ভিতরে যে 
বাুআোত আসে, শ্বাসনালীর দ্বার (1950৪ ) এ-সময় হঠাৎ বন্ধ হইয়া 
যাওয়ায়, তাহ! রুদ্ধ শ্বাসনালীর দরজায় আঘাত করিয়া! পর মুহৃতেহ বাহির 
হইয়া যাইবার জন্য হিক্কা। উৎ্পঞ্জ হয়। ইহ! ছুই এক মিনিট সময় মাত্র 
স্থায়ী হইতে পারে, আবার কখন কখন কয়েক ঘণ্টা, এমন কি কয়েকদিন 


হিক্কা ২৭৭ 


পর্যস্ত স্থায়ী হয়। অত্যন্ত দীর্ঘ সময়ের জন্য স্থায়ী হইলে ইহ! অত্যন্ত ভয়ের 
বিসয় হইর। থাকে । 

কাবররণ-অতাধিক আহার, পেটফাপা, অতাধিক মগ্তপাঁন, বিভিন্ন 
প্রকার উদরাময়, অত্যন্ত দ্রুত খাওয়ার জন্য খাছ দ্রবোর অপরিপাক প্রস্ৃতি 
কারণে হিক্কা! উৎপন্ন হইয়া থাকে । অনেক সময় ইহ পাকস্থলী, 'অন্ত্র ও 
তলপেটের বিন্িম্ন রোগ, "যকৃতের ফুসফুসের ও মস্তিষ্কের রোগ এবং 
ইনফ্রুয়েঞ্জা, সাক্পিপাতিক জর ও শুত্ররোধ বিকার ( (0:%01%) প্রভৃতি 
রোগে উৎপন্্ হয়। যখন কোন তরুণ রোগের সহিত ইহা! উৎপন্ন হরঃ তখন 
গ্রাযই ধধের সঙ্গে যে এ্যালকোহল থাকে, তাহার ফলে হইয়া খাঁকে। 

চিকিন্সাঁ বহু সময়েই এক গ্রাস শীতল জলপানে ইহা৷ অন্তহিত হয় । 
কথন কখন দীর্ঘশ্বাস নিয়া বতক্ষণ সম্ভব দার্থ সময় ধরিরা থাকিলে হিক্কা বন্ধ 
হইয়া যায়| এইরূপ করেকবার করিতে হয়। কোন কোন সময় নাকে 
ফুট! দিন! ইাচি দিলে হিক্ক। বন্ধ হইয়া থাকে । একখানা বস্তা দড়ির মত 
করিয়া তাহ। দ্বারা কোমরের উপরে পাকশ্কলীর চারিদিকে বাধিয়। চাপ দিলে 
তৎক্ষণাৎ হিককা আরোগা হয়। সাধারণত পাকস্থলীর উপর এ্র-ভাবে 
সাধারণ চাপ দিলেই ইহা! বন্ধ হইরা বায় । না হইলে কিছু জোরে চাপ 
দিতে হয়। অত্যন্ত দ্ররন্ত যে হিক্কা তাহা বন্ধ করিতে হইলে একখানা রুমাল 
দ্বা'! রোগীর জিহ্ব। জোরে টানিয়! ধরা আবশ্তক। ছুই তিনবার টানিয়া 
ধবাই যে-কোন হিন্ক। বন্ধ করিবার পক্ষে যথেষ্ট । রোগ কঠিন হইলে রোগীকে 
মাঝে মাঝে বরফ জল অল্প অন্ন করিয়া পান করিতে দিতে হয় । বরফের 
টুকরাও গিলিতে দেওয়া যাঁয়। পাকস্থলীর উপর শীতল কাদা মাটি, শীতল 
লে ভিজান নেকড়া বা বরফের থলি দিলে হিকার পক্ষে বিশেষ উপকার 
হয়। এই রোগের পক্ষে ক্টস্নান (৯ পৃঃ) ও সিজবাথ ( ৬৬ পৃঃ 
বিশেষ উপকারী । দিনে ছুইবার কট-ন্নান এবং চার পীচবার সিজবাথ 
গ্রহণ করা যাইতে পারে। রোগীর মেরুদণ্ডটি বার বাঁর শীতল জল ছারা 


২৭৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎসা 


মোছাইয়। দেওয়া! উচিত। যখন ঠাণ্ডা প্রয়োগে কিছুতেই হিক্কা না থামে, 
তখন বাঁর কুড়ি অল্প অল্প করিয়া গবম ভল থাইলে ( 810) করিলে ) হি্ক। 
অনেক সময় বন্ধ হইয়] যায় । "নেক সমন. তলপেটে গরম ম্বেদ অথন। 
গরম জল দ্বারা 'একটা ডুস দিলে হি বন্ধ হয়। 


(৫) ' 
হাতি পা জ্বাল! ও অস্িরভ 
| 131001)0 501090610718 2000 10801085195 1 

রোগীর যদি হাত পা জ্বালা কৰে, গ। দিয়। আগুন বাহির হয় অথবা 
অস্থিরতা থাকে অথবা উভয়ই থাকে, তবে তলপেট পরিস্কার ধরিয়া 
লইয়া (১০ পৃঃ) ২* হইতে ৯৫ মিনিটের জন্য একটি নাক্ষিীতোষ) 
ভিজা চাদরের মোডক (২৮ পুঃ) দিলে বোগীর এই সকল উপসর্গ 
যাছুমন্ষের মত মিলাইরা যাঁয়। জর প্রনহৃতিতে ইহ] প্রতিদিন প্রয়োগ 
করিলে, জ্বর যেমন আরোগ্য হয়, জ্বালঃপোডাও হেম'ন যাঘ । 


(৬) 
্য্যা কত 
| 7390-১০৮০ ] 
0রাঁগ-পরিচয়-দীর্ঘদিন রোগ ভোগ করিলে শধ্যাগত রোগী- 
দের দেহের বিভিন্ন স্থানে যে ক্ষত হয়; তাহ।কে শয্যাক্ষত বলে। 
লক্ষণ-_পাছার হাড়ের উপর, স্কন্ধের পশ্চাতে, গোড়ালি এবং 
কমুইয়ের পশ্চান্দিকেই সাধারণত শয্যাক্ষত হইয়। থাকে | প্রথম এ-সকল 
স্থানে প্রদাহ উৎপন্ন হইয়া একটা ফুসকুড়ির মত বাহির হয় এবং 
তাহার পর তাহা হইতে চেপট। ক্ষত উত্পন্ন হয়। 


শয্যাক্ষত ২৭৯ 


কারণ- সুদীর্ঘ সময় একই অবস্থায় শুইয়। থাকিবার জন্য একই 
স্থানে অনবরত চাপ লাগায় এ্র-সকল স্থানের প্রতিরে!ধ ক্ষমতা ক্ষীণ 
হইয়া আসিবার জন্য ক্ষত হুইগ্া থাকে । এই জন্য যে-সকল স্থানের 
হাড় উচু হইয়া থাকে, সাধারণত সে-সকল স্থানের চর্ষের উপরই 
এযাক্ষত উতপন হয়। দীঘদিন জর, মূত্রগ্র্থ, লেভার অথবা হাটের 
বোগ অথব। যগ্গজার জন্য যাছাদের ভাবনীশক্তি অত্যন্ত ক্ষীণ হইয়! 
গিয়াছে, অথবা বাক্যের জন্য যাহার। অত্যন্ত দুবল হইয়া পড়িয়াছে, 
সাপারণত তাহাদেবই এই বোগ হইয়া থাকে । যে-সকল বোগীকে 
অত।৬ অপরিজ্াব ভাবে বাথ। ভয়ঃ যাহাঁদের দেহ হইতে মল, মূত্র, 
ঘর্ম গ্রন্নঠি যখেষ্ট্রপ পবিষ্কার কন! হর ন। এ-সমন্ত মল আটকাইয়া 
ত।হদেশ দেজেই অতি সহজে কত হয়। 'ইঈ-সকল অপরিষ্কার অবস্থার 
ভিতস ঘে-জীবাণ জন্মগ্রহণ কারে দেহে অন্গকুল অবস্থা পাইয়া তাহারা 
দদ্ত বুদ্ধি প্রাপ্ত হয়। অনেক সব অমাবধানতাঁর সছিত বেড প্যান 
প্রয়োগের জগ্ত এখ শত ৫ থাকে। কোশ কোন সময় বিস্কুট 
ব: রুটির টুকরার ঘর্ষণেও 
চিকিশুসী- প্রথম।বধি বৌদীর ভ।ল চিকিংসা হইলে, কখনও 
শয্য!ক্ষত হইতে পাপে না। গ্রথমাবধিই বোগী্ গাত্রচ্ম পরিষ্কার 
রাখা আবগ্তক। এই জগ্য রেণীকে অনন্থান্থুসারে প্রতিদিন পূর্ণগগান 
(১৬ পৃঃ) অথবা তোয়ালে নান (১৭ পৃঃ) কপ ইয়ং দেহের চর্ধ বিশেষ 
ভাবে পরিক্ষার করিয়া দিতে হয়, বিছানার চাদরও খুব পরিক্ষার *ও টান 
রাখা আবশ্তক | চাদর কৌচকাঁনো থাকিলে সহজে থা হয়। রোগী 
যাহাতে দীর্ঘ সময়ের জন্য একদিকে না শুইয়া থাকে, এই জন্ত বার বার 
তাহার পার্থ পরিবতর্ন করিয়া দিতে হয়। দিনে অন্তত একবার 
রোগীর হাত পা গুলিও কিছু সময়ের জগ্ঠ বাকা ও সোজা করা আবশ্যক | 
রোগীর পশ্চাৎ দিকের কোন হাড়ে বেদন! হইলে তখন তখনি এ- 


থে 
ও 


4১ 
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অবস্থার প্রতি দৃষ্টি দেওয়া! প্রয়োজন। এ্র-স্থানে অবিলম্বে ১৫ মিনিটের 
জন্য একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করা আবশ্যক । এইরূপ দিনে 
দুইবার একাস্তর পটি প্রয়োগ করিলে কখনও প্রায় ক্ষত গঠিত হইতে 
পারে না। সাধারণত বেদনা কমিয়া গেলে আর পটি দিবার আবশ্যক 
করে না। যদি একবার ক্ষত গঠিত হয়, তবে ইহা যাহাতে বিস্তার 
লীভ করিতে না পারে, তাহার জন্য ক্ষতের উপর এবং তাহার চারি- 
দিকে কতকটা স্থানের উপর শ্রীতল পটি (৮৫ পুঃ) দিনে তিনবার 
এক ঘণ্টার জন্য এবং দিনে চিশবার একান্তর পটি ( ৩৩ পুঃ) ১৫ 
মিনিটেব জনা প্রয়োগ করা আবশ্যক । ক্ষতটিও দিনে ছুই বার 
ধুইয়া পরিষফার রাখা প্রয়োজন । রোগীর শয্যা অত্যন্ত কোল হওয়া 
আবশ্যক । রোগীর গায় বেশী আবরণ থাকা উচিত নয়। পেউটি 
পরিষ্কার রাখিতে হইবেই (১০ পুঃ)। 


(৭) 


০শাোথ 
| 1)701)৪% | 


ইহাতে হাতে ও পায় জল ভার হয় এবং আঙ্গুল দিয়! চাঁপ দিলে 
গতর্হইয়া যায়। সময় সময় মুখও ভার হয়। বিভিন্ন রোগের উপসর্ণ 
হিসাবে ইহা আসে। 

চিকিতসা প্রথমেই রোগীর তলপেটটি পরিষ্কার করিয়া লওয়' 
আবশ্যক ; কিন্তু তাহার পরই তাহাকে কোন ঘর্মজনক ত্রান প্রয়োগ 
করিতে নাই। কারণ শোথ হইলেই বুঝিতে হইবে যে, রোগীর হট” 
অত্যন্ত দুর্বল এবং হার্টটিও বড় (081690) হইয়া গিয়াছে । সুতরাং 
তখন তাহাকে বাম্পক্সীন প্রভৃতি প্রবল (1০083) চিকিৎসা করা! 


শোথ ২৮১ 


চলে না। প্রয়োগ করিলে অত্যন্ত বিপদ হইতে পারে। তাহাকে 
ভিজ্ঞ1 চাদরের মোডক ও দেওয়া] উচিত নয় । তাহার পরিবতে” তাহাকে 
পর্বদার জগ্ক ভিজা কে।মর পটি (২৮পুঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। 
উচ্থা প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অন্তর অন্তর পর্িবতন করিয়া দেওয়া উচিত। 
ইহ| ব্যতীত রে।গীর ছুই পায়ে' দিনে ছুই বাঁর এক ঘণ্টার জন্য এবং 
সমস্ত রাত্রির জন্য উষ্ণকপ্ধ পটি (২১পুঃ) প্রয়োগ করা আবশ্যক | 
এই নোঁগে জৎপিণ্ডের ক্রিয়া অত্যন্ত খারাপ হইয়া! ঘাঁয় বলিয়া হৃৎপিণ্ডের 
উপর দিণে তিন বার ১৫ যিনি হইন্তে ৩* মিনিটের জগ্ত শীতল পটি 
(৮৫পুঃ) প্রয়োগ করা কতব্য। প্রথম ১৫ মিনিটের জন্ঠ প্রয়োগ 
কবিয়া তাহান পর প্রতিদিন ৫ মিনিট করিয়া বলান আবশ্তক । গুয়োগ 
শেরে এ-স্থান মদন কবিয়া লাল ও গন্ুম করিয়! দেওয়া কতব্য 
দিনে ছুই বার রোগীর যেকধণ্ডের উপব একাস্তর পটি (৩৩পুঃ) 
দেওয়া প্রয়োজন । রোগীকে দিনে ছুউ বার ক্ুমনিম্নতাপে ম্লান (৫৭ প্রঃ) 
প্র্য়াগ করা আবশ্যক । রোগীন অবস্থা অন্ুসাবে ইহা ন্োঁয়ালে স্নান 
(১৭পুঃ) হইতে পুর্ণ স্নান পর্যন্ত হইতে পারে। রোগীর স্নায়বিক 
উত্তেজনা থাকিলে এক দিন অন্তর এক দিন তাহাকে অধ' ঘণ্টা হইতে 
এক ঘণ্টা পর্যন্ত ( ১৬ পুঃ) নাতিশীতোঞ্ জলে স্নান করান উচিত । জ্বর 
থাকিলে প্রতিদিন একবার অথবা একাধিক বার এরূপ জলে ক্নান করান 
কতব্য ; অথবা তাহাকে বার বার তোয়ালে স্নান ( ১৭পৃঃ ) অথবা শীতল 
ঘর্ষণও (১৮ পঃ) প্রয়োগ করা যাইতে পারে । 


পথ্য প্রথম অবস্থায় ৪৮ ঘণ্টা হইতে ৭২ ঘণ্টা পর্যস্ত কেবল জল 
সহ উপবাস করিষা থাকা কতব্য। রোগীকে প্রচুর জল পান করিতে 
দেওয়া! উচিত ; কিন্তু একবারে অনেকটা জলপান না৷ করাইয়। বারে 
বারে অল্প অল্প করিয়া পান করিতে দেওয়া আবশ্যক । উপবাস ভঙ্গের 
পর কয়েকট1 দ্রিন প্রধানত কেবল কমল। নেবুর রস খাইয়! থাকিতে 
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পারিলে ভাল হয়। আপেলের রস ও অধ”সিদ্ধ ডিমও চলিতে পারে। 
হুহার পর পেট ঠিক হইয়া আপিলে খুব লঘু পথ্য দেওয়া কতব্য। 
কতকগুলি খাগ্ভ বিশে তাবে বর্জন করা আবশ্যক । শিম বিশেষত 
শু শিম, কফি, পনির, চকোলেট, মসলা বিশেষত গরম মসলা, রশুন, 
পেয়াজ, শস!, মুলা, কীচা ফল, সৌভড! “ওয়াটার এবং মিঠাই ও কচ্‌বি 
প্রস্ততি হালুইকরের দোকানের খাছ সম্পূর্ণ াঞ্ব বন করা উচিত। 


(৮) 
অনিদ্রা 
[]10501011)1] 
0রাগ-পর্িিচয্স-অনিদ্রা অত্যন্ত কষ্টদায়ক অবস্থা । যদি এই 
অবস্থা! কিছু দীর্ঘ দিন পর্যস্ত চলিতে থাকে, তবে শরীর অত্যন্ত খারাপ 
হইয়! যায় এবং অনেক সময় ইহা! হইতে উন্মত্ততা আসিতে পারে। 
যখন মানুব বুঝিতে পারে যে, বারে তাহার ঘুম হইতেছে ন! এবং 
রাত্রিতে অনেক ঘণ্ট। জাগিয়া থাকে, তখন ইহাৰ প্রতিবিধান কবিবার 
জন্য তাহার প্রবল ভাবে ঢেষ্টা করা আবশাক। 
কারণ-_বিজিন্ন কারণে অনিদ্রা উৎপন্ন হইয়া থাকে । কোষ্ঠ- 
বদ্ধত1, জর, গ্রন্থি বাত প্রভৃতি রোগে রক্তের ভিতর কতগুলি বিষাক্ত 
জিনিস সঞ্চারিত হইয়! সাধারণত অনিদ্রা! উৎ্পর করে। হৃংপিণ্ডের রোগ, 
হাঁপানি এবং মাথাধরা! প্রভৃতিতেও মস্তিষে রক্তাধিক্য হইয়া থাকে এবং 
স্নায়বিক উত্তেজনা গুষ্টি করিয়া অনিদ্রা আনয়ন করে। বেদন! 
রোগীদের অনেক সময় রাত্রির নিদ্রা অসম্ভব হয়। শয়নের অন্যবহিত 
পূর্বে, অত্যধিক আহার অথব অতিরিক্ত মস্তিষ্কের শ্রমে অপিদ্রা আসিয়া 
থাকে । রাত্রিতে অত্যধিক আহার হইতে যেমন অনিদ্রা আসিতে 
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পারে, শীতের রাত্রিতে না খাইয়া থাকিলেও তেমনি অনেক সময় ঘুম হয়, 
না। খুব কম দৈহিক শ্রম করিলে অনেক সময় সুস্থ অবস্থাতেও অনিদ্রা 
আসিয়া থাকে । অনেক সময় চা, কফি, তামাক ও মছ্া ব্যবহাবের 
জন্য মান্থুষ অনিদ্রা রোগে আক্রান্ত হয়) কিন্তু যে-কাঁরণেই অনিদ্রা 
উৎপন্ন হউক, তাহার তিনটি মাঁত্র কারণ থাকিতে পালে। প্রথম 
কারণ মন্তিষ্ষে রক্তাধিক, 'দ্বিতীয় কারণ স্নায়বিক উত্তেজনা এবং তৃতীয় 
কারণ এই উভয় কারণের মিশ্রিত অবস্থা । কি-ন্য অনিদ্রা উৎপন্ন 
হইয়াছে, তাহা পুর্বে বুঝিয়া লইয়া মেই অন্ুসাবে চিকিৎসা করা 
আবশ্যক। 
চিকিৎফস1- অনিদ্রা উপস্থিত হইলেই প্রথমে পেটটি পরিষ্কার 
করিয়া লইয়। (ই পুঃ তাহার পর একটি ভিজ! চাদবের মোক (১৯ পু) 
দেওয়া আবশ্যক । অনিদ্রা রোগে সন” প্রকার উষ্ণ আাশের মধ্যে 
ভিজ! চাদরের মোড়কই সবণপেক্ষ। অধিক ফলগ্রদ। ইহার পর প্রতি 
দিন কেবল প্রচুর জলপান করিলেই দেহ বিশুদ্ধ হওষাব জন্ম রোগীর 
অন্ত! দূর হয়। মাখার রক্তীধেক্যের জন্য অনিদ্রা উপস্থিত হইলে 
মাঁথাটি ভাল করিয়া! ধুইয়া এবং মাথার চারিদিকে একখানা জিভা! 
তোঁয়ানে দিয়া পায় ৬ মিনিটের জন্য উদ্ণ পাদ স্নান (১২ পুঃ) প্রয়োগ 
করিলে মাথার রক্ত নীচে নামিয়া আফষে এবং তাহাতে রোগীর নিদ্রা 
হয়। উষ্ণ পাদ স্নান নিয়াই ছুই পায় পুথক পুথক ভাবে ভিজা 
নেকড়ার মোড়ক (৫০ পৃঃ) অধ ঘণ্টার জন্য প্রয়োগ করিয়া মাথায় 
শীন্তন্ল জলের পটি দিলেও রোগীর নিদ্রা হয়। ভিজ্তা কোমর পটি (২৮ 
পুঃ) অনিদ্রার পক্ষে অত্যন্ত হিতকর, কারণ ঠাহ| মাথার রক্ত নীচে 
টানিয়া আনে । এই কারণে কটিক্নানও (৯ পৃঃ) বিশেষ উপকারী । 
অনিদ্র। রোগীর দিনে অন্তত দুইবার কটি ন্নান (৯ পুঃ) গ্রহণ করা উচিত । 
স্স্থ অবস্থায় থাকিলে ভিজা ঘাসের উপর হাটাও অনিদ্রার পক্ষে অত্যন্ত 
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হিতকর । স্নায়বিক কারণে যে অনিদ্র! উপস্থিত হয়, শয়নের পৃবে” অধ 
ঘণ্টা নাতিশীতোষ্ জলে ঘর্ষণ সহ ন্নানই তাহার সর্বশ্রেষ্ঠ প্রতিষেধক । 
ডাঃ কেলগ বলিয়াছেন, ডাক্তারি শাস্ত্রে অনিদ্রার যে-সকল ওষধ আছে, 
তাহাদের সকল অপেক্ষা শয়নের পূর্বে নাতিশীতোষ্ণ জলে স্নান অধিক 
ফলপ্রদ। শীতকালে এই জন্য ঈষছুষ্জ জলে স্নান নেওয়া আবশ্যক। 
'শয়নের পুবে” ঠিক ২* মিনিটের জন্য ভিজা চাদিরের মোড়ক (950 
৩6 81)9০ট [0৪০10 ২০ পৃঃ) লইয়া শুইলেও একই ফল হয়। শয়নের 
পূর্বে ভিজ! হাতে সমস্ত শরীর যুছিয়া! ফেলিয়া এবং ঝুঁকি প্রভৃতি স্থান 
ভাল করিয়! ঠাণ্ডা করিয়া! লইয়া শুইতে গেলে সহজে নিদ্রা আসে । 
সিজ বাথ (৬৬ পৃঃ) অনিদ্রার একটি প্রধান প্রতিষেধক ব্যবস্থা । শ্য়নের 
পৃবে ১৫ মিনিট হইতে ৩* মিনিট সিজ বাথ নিয়া তাহার পর সমস্ত 
শরীর তিজ। তোয়ালে দ্বারা যুছিয়া এবং মাথা ধুইয়া বথা সম্ভব মুক্ত 
হওয়ায় শয়ন করিলে ঘুম না আসা অত্যন্ত কঠিন কথা হয়। বিছানায় 
যাওয়ার পর ঘুম ন। হুইলে শ্বাস-প্রশ্বাসের বিশেষ একটি প্রক্রিয়ায় অনেক 
সময় নিদ্রা আসে। যতটা শ্বাস বিন] কষ্টে টানা যায় ততটা ধীরে 
ধীরে টানিয়া আবার ধীরে ধীরে ছাড়িয়া দ্রিতে হয়। এইরূপ মিনিটে 
প্রায় ১০ বার করা আবশ্যক । বালিশে মাথা রাখিয়া এরূপ কম্েক 
বার করিলে কখন থে ঘুম আসিয়া পড়ে অনেক সময় তাহা জানাই 
যায় না। সাধারণত ছুই তিন দিনেই ইহাতে বিশেষ ফল হয়। 
অনেক সমর বিছানায় শুইয়া কোন এক বিষয়ে মন নিবিষ্ট করিতে 
পারিলে চোখ ছুটি আপনি ভাঙ্গিরা আসে। রাত্রিতে হঠাৎ ঘুম 
তাঙিয়। গেলে এবং তাঁহার পর আর ঘুম না আসিলে সারা রাত্রি 
ক্রাগিয়া না থাকিয়া শীতল জলে হাত ডূবাইয়া ছুই হাতে সমস্ত শরীর 
মুছিয়া শয়ন করিলে অথবা শিজবাথ (৬৬ পৃঃ) নেওয়ার পর এপ 
করিয়া এবং একটু ঠাণ্ডা হাওয়। নিয়া বিছানায় গেলে আবার তখনি 
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ঘুম আদে। মুপলমানেরা যেরপে উজু করেন শয়নের পূর্বে সেই 
ভাবে হাত ও পা! ধুইয়া শয়ন করিলে শরীরের উত্তেজনা নষ্ট হয় 
এবং সহজে ঘুম আসে । , অনিদ্রার জন্ত কখনও কোন অবস্থাতেই ওধষধ 
ব্যবহার করিতে নাই। অনিদ্রা নিবারক ওষধ গুলি প্রায়ই অহিফেন 
ঘটিত, সুতরাং তাহা সমস্তই মারাত্মক বিষ। রোগের সময় যখন 
জীবনী শক্তি বৃদ্ধি কর! দ্বকার, তখন এই সকল বিষ গ্রহণ করিলে 
দেছের রোগ বিতীড়ণ ক্ষমতাই ক্ষুণ্ন হয়। অহিফেন ঘটিত ওঁষধে যে, 
ঠিক ঠিক নিদ্রা হয়, তাহা নয়,-ওষধের বিষে দেহে একট! অচৈতত্ত 
অবস্থা আসে । তাহাকে আমরা নিদ্রা বলিয়া ভূল করি। যদি 
স্বাতুবিক ভাবে তিন চার খণ্টাও ঘুমান যায়, বিষাক্ত ওবধের দ্বারা 
তাহার দ্বিগুণ ঈময় যে কৃত্রিম নিদ্রা হয়, তাহা! অপেক্ষাও উহা! ভাল। 
মরফিয়। প্রন্থৃতি ববহারে প্রথম নিদ্রার মত ভাব আমিলেও তাহার দ্বার! 
শীন্ই অতি কঠোরতম অনিদ্রা উপস্থিত হয়। 

পথ7-_নেবুর রস সহ প্রচুর জলপান করা কত ব্য এবং চা, কফি* 
তামাক) গরম মশলা এবং সবপ্রক।র উত্তেজক খাগ্ বর্ন কর আবশ্যক । 
এই রোগীর পক্ষে অনুত্তেজক লঘু পথ্যই একান্ত হিতক্র। 

সাধারণ নিঢ্দশি-যেসকল কারণে অনিদ্রা উৎপন্ন হয়, সেই 
সকল কারণ বিশেষ ভাবে বর্জন কর! প্রয়োজন। মস্তিষ্ষে রক্তাধিক্যের 
জন্য সুনিদ্রা না হইলে খাটের মাথার দিকট! কতকটা উচু করিস্তা লওয়া 
আবশ্যক । সন্ধ্যার পর এমন কিছু করা উচিত নয়, যাহাতে উত্তেজনার 
কারণ ঘটে । একটি অন্ধকার, শীতল ও বাুপৃণ ঘরে শয়ন করা কতব্য। 
পূর্বে অভ্যাস থাকিলে অথবা ক্রমশ অভ্যাস করিয়। মুক্ত হাওয়ায় বারান্দা 
প্রন্ৃতিতে শয়ন অনিদ্রার পক্ষে একট! ত্রঙ্গান্ত্র। শয়নের সময় শরীরে 
অনেকগুলি কাপড় জড়াইয়৷ অথব1 জাম! গায় দরিয়া কখনও শয়ন করা 
কতধ্য নয়। নিদ্রার সময় গেঞ্জি ও সেমিজ প্রভৃতি কখনই ব্যবহার কর! 
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উচিত নয়) কিন্তু শীতকালে রোগীর এতটা বন্ত্র থাক! আবশ্যক, 
যাহাতে শীতে ঘুম ভাঙ্গিয়া না যায়। 


(৯) 
মুছা 


| [211)010 ] 
০রাগ পরিচয়- মস্তিষ্কে রক্তের অভাব হেতু হঠাৎ সংজ্ঞা 
লোপের নাম মুছ1। 


কারণ-শ্রান্তি, দীর্ঘ উপবাস, হঠাৎ অত্যধিক রক্তত্রাব, তীব্র 
বেদনা অথবা আঘাত, প্রশ্বাসের সহিত দূষিত গাপ গ্রহণ, শোক, ছুঃখ 
আনন্দ প্রভৃতি মনের প্রবল ভাবাবেগ, অতুযষ্চ অথবা জনাকীর্ণ গৃহে 
অবস্থান প্রভৃতি কারণে মানুষ মুছিত হইয়া পড়ে। যাহারা স্বতাঁবতই 
দুর্বল, যাহাদের শরীর পূর্ব হইতেই খারাপ, যাহারা অধিক ভাবপ্রবণ 
এবং স্নায়বিক দুব'লতাণ্রন্তঃ তাহারাই সাধারণত সহজে অজ্ঞান হয়| 
এই জন্তই পুরুষদিগের অপেক্ষা স্ত্রীলোকদিগের মুছণ হয় অনেক 
বেশী। 

লক্ষণ-_মুখের পাগুরতা, কপালে শীতল ঘর্ম, অবসন্ন ভাব, 
শিরঘূর্ণন, অস্পষ্ট দৃষ্টি, চোখে অন্ধকার দেখা এবং তাহার পর অজ্ঞান 
হইয়া পড়াই এই রোগের প্রধান লক্ষণ। এই সময় রোগীর হৃৎপিণ্ডের 
ও ফুসফুসের ক্রিয়া! এত দুর্বল হইয়া যায় যে, হাতে নাড়ি বোঝা যায় 
কি না যায় মনে হয় এবং রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাসও প্রায় অনুভব কর! যায় 
না। রোগী ছুই এক মিনিট হুইতে সুদীর্থ সময় পর্যস্ত অজ্ঞান হইয়া! 
থাকে এবং ওষ্ঠ ও নেত্রপল্লবের কম্প, এক বা একাধিক দীর্ঘনিশ্বাস 


জগ 
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এবং প্রচুর ঘর্ষের সহিত রোগী সংজ্ঞা লাভ করে। অস্ত জাতীম্ব 
মুছণ হইতে ইহার পার্থক্য বোঝা উচিত। হিষ্টিরিয়া অথবা মৃগি রোগে 
মানুষ যে অচৈতন্য হইয়! পড়ে, তাহা মৃছ্ রোগ নয় । এর-সকল সম্পূর্ণ 
অন্য বাঁধি । 

চিকিক্ছস। রোগীর মাথায় বক্ত নেওয়াই এই রোগের প্রধান 
চিকিতসা । মুর্থী হওয়! মাত্রই রোগীকে এ-ভাবে শোওয়াইয়া দিতে 
হর, যেন, দেহের অন্ঠান্ত অংশ অপেক্ষা মন্তিফ নিয়ে থাকে । তাহাতে 
রক্ত মাথার পিকে প্রবাহিত হয়। পা এবং জ্তান্ুও উচু করিয়া 
রাখিবান্ু ব্যবস্থা করা উচিত। রোগীকে একখানা খাটের উপর 
শোয়াইয়া এবইরোগকে ধরিয়া রাখিরা তাহার পায়ের দিকটা ঘ্দ এক 
হাত কি দে হাত উচু করিয়া কতক্ষণ রাখা যাঁর, তবে রোগীর ম!থায় 
রক্ত সঞ্চাবিত হওয়াব জঙ্ট, তৎক্ষণাৎ সংজ্ঞা উৎপন্ন হর । প্রথমেই 
রোগীর বুকের, ঘাড়ের ও কোমরের কাপড় আলগা করিয়া তাহার 
শ্বাস-প্রশ্বাপ গ্রহণের সর্বপ্রকার বিপ্ল দূর করা আবম্তক। তাহার পর 
তাহাকে মুক্ত হাওয়ায় রাখিয়া তাহার মুখে শীতল জলের ঝাপটা দেওয়া 
কতবব্য। যদি এ-সকলে উপকার ন৷ হয় তবে অবিলম্বে তাহার সেরুদণ্ডে 
একটা গরম ও শীতল জলের একান্তর পটি (৩৩ পুঃ) প্রয়োগ করা 
উচিত। যদি দীর্ঘ সময় মূছ থাকে অথবা যদি রোগীর পুনরায় মৃছিত 
হইবার সম্ভাবনা থাকে, তবে সর্বদাই এইরূপ করা উচিত। €রাগীর 
হাত প! শীতল হইয়া গেলে হাত পায় শ্বেদ দেওয়া একান্ত ভাবে 
কতব্য। জ্ঞাললাভের পরও যে-পর্যস্ত না রোগুুর নাড়ি ও শ্বাস-প্রশ্বাস 
স্বাভাবিক হয় এবং গালে রক্ত আসে সেই পর্যস্ত তাহাকে শোয়াইয়া 
রাখা উচিত। মৃছিত লোককে বসাইয়া রাখা অথব! তাড়াতাড়ি উঠাইয়' 
বসান অত্যন্ত বিপজ্জনক। রোগী যদি মুছশর মত ভাব বোধ করে, 
'তবে তাড়াতাড়ি পা মেলিয়া এবং ছুই হাত দিয়া তলপেট চাপিয়া 
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ধরিয়া মাথাটি যথাসম্ভব নোয়ান কতর্বায। পেট জোরে চাপিয়া ধরিলে 
এ-স্থান হইতে, রক্ত মাথায় প্রবাহিত হয় এবং মাথা নত করিলেও 
মাথায় রক্ত কতকটা পৌছে। সুতরাং এই ভাবে মুছণর আক্রমণ 
রোধ করা সম্ভব হয়। যুহণ হইলেই বুঝিতে হইবে, সমস্ত শরীরের 
অবস্থাই অত্যন্ত খারাপ। এজন্য রোগী সুস্থ হুইয়া! উঠিলে তাহার 
তলপেট পরিষ্কার করিয়া! লইয়া( ৯পৃঃ) মাঁঝে মাঝে তাহাকে ছুই 
একবার ভিজ! চাদরের মোড়ক ( ১১ পুঃ) দেওয়া] আবশ্তুক | সিজ বাথ 
(৬৬ পৃঃ) এই সকল রোগীর পক্ষে অত্যন্ত হিতকর। আরোগ্য 
লাভের পর যথা সম্ভব দীর্ঘ সময় বাহিরে থাকিতে চেষ্টা করা কতব্য। 
প্রতিদিন মুক্ত হাওয়ায় ভ্রমণ করা আবশ্তক এবং পেটটি সর্ধদ! প্ররিষ্কার 
রাখ! উচিত। রা 


ক এ 


] 012১0019 ] 


(রাগ-পরিচয়--আমাদের মুত্রের ভিতর দিগা প্রক্কতি বিভিন্ন 
জাতীয় দূষিত পদার্থ দেহ হুইতে বাহির করিয়! দেয়। যখন সে-সকল পদার্থ 
দেহ হইতে বাহির হইতে পারে ন| এবং তাহা রক্তের ভিতর থাকিয়া যায়, 
তখনই মুত্ররোধ-বিকার বা যুরেমিয়! উপস্থিত হর। 

লক্ষণ- মুত্রাল্প তঃ স্থায়ী মাথাধারা, মস্তক ঘূর্ণন, বমনোদ্েগ, কখন 
কখন বমি, অদীর্ঘকাল স্থারী আক্ষেপ (3088178), অচেতন নিদ্র। প্রভৃতি 
এই রোগের প্রধান লক্ষণ। দেহের তাপ প্রথম কিছু বৃদ্ধি হয়, কিন্তু সত্বরই 
স্বাভাবিক অপেক্ষাও তাপ কম'হইয়া যায়। রোগীর শয্যা! ও গাত্র হইতে 
. সুত্রের সার গন্ধ বাহির হয়। 


শ্বাসকষ্ট ২৮৯ 


চিকিৎসা যে-রোগবিষ দেহের ভিতর থাকিয়া এই সকল রোঁগ- 
লক্ষণ উৎপন্ন করে, তাহ! দেহ হইতে বাহির করিয়া! দেওয়া এবং মৃত্প্স্থী 
(565) সবল করাই এই রোগের প্রধান চিকিৎসা ৷ এই অন্য গরম 
জলের ডূস এই রোগে অত্যন্ত উপকারী । ইহা! যেমন তলপেট পরিষ্কার 
করে তেমন মুত্রগ্রস্থির কার্ধক্ষমতাও বৃদ্ধি করে। রোগীকে প্রতি দিন 
অন্তত একবার যথেষ্টরূপ *গরম জল দ্বারা ডুদ দেওয়া কতব্য। রোগীর 
লোমকুপের ভিতর দিয়! বিষ বাহির করিয়া দেওয়৷ বিশেষ ভাবে আঁবশ্তক । 
এই জন্য রোগীকে সপ্তাহে তিন দিন বাস্পন্নীন (৩৩ পৃঃ) এবং তিন দ্বিন 
ভিজ! চাদরের মোড়ক (১১ পৃঃ) পর্যায়ক্রমে প্রয়োগ কর৷ কতবব্য। ঘর্মলান 
এই রোগে এত উপকারী যে, রোগ আরম্ত হইবার পূর্বে রোগীকে একটি 
ঘর্মজনক ল্লান স্স্রয়োগ করিলে প্রায়ই এই রোগের আক্রমণ প্রতিহত 
বা বার্থ করা যায়। প্রতিদিন অপরাহে গরম ও শীতল জলের কটিন্নান 
(১৮২ পৃঃ) প্রয়োগ কর! আবশ্তক। গরম জলে ৪ হইতে ৮ মিনিট কটি স্নান 
(৯পৃঃ) লইয়! তাহার পর ২ হইতে ৩ মিনিটের জন্য শীতল জলে কটি্নান 
প্রয়োগ করা কতব্য । তিন ঘণ্ট। অন্তর অন্তর রোগীর মুত্রগ্রস্থির উপর ১৫ 
মিনিটের জন্য শ্বেদ দিয়! মধ্যবর্তী সময় মুরগ্রস্থির উপরে এবং তলপেটের 
চারিদিকে ভিজ! কোমর পটি (২৮ পৃঃ) প্রয়োগ কর! আবশ্তক । এ-পটি 
সমস্ত রাত্রির জন্য থাকিবে । রোগীকে প্রচুর জলপান করান কতব্য । ছুগ্ধ 
ও ঘোলই রোগীর প্রধান পথ্য হওয়া! উচিত। পরে টাটকা লতাপাতার য্ষ 
ও ফল সেব্য। অন্তান্ঠ চিকিৎস! বিধির জন্য মুত্রগ্রস্থি প্রদাহ চিকিৎসা দ্রষ্টব্য । 

(১১ ) 
শ্বাসকউ 


সর্দি লাগিয়া অনেকের নাক বন্ধ হইয়া যায় । শয্যায় গেলেই তাহা- 
দিগকে মুখ দিয়া প্রশ্বাস গ্রহণ করিতে হয়। অনেক সময় নিউমোনিয়া, 


১৪ 


২৯০ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


প্রুরিসি, বক্ষ! ও পুরাতন ব্রঙ্কাইটিসে শ্বাসকষ্ট উপস্থিত হয়। কোন কোন 
সময় হৃদ্রোগে ফুসফুসে রক্তাধিক্যের জন্ত, ন্নায়বিক দৌর্বল্যের নিমিত্ত অথব! 
হাঁপানি রোগে শ্বাসকষ্ট হইয়৷ থাকে । 


চিকিতসা সদ্দির জন্য শ্বাসকষ্ট, উপস্থিত হইলে একবেলা ১৯ 
মিনিটের জন্ত প্রশ্বাসেব সহিত বাম্প গ্রহণ ( ৯৩ পৃঃ) করিয়া অপর বেল 
দেড় ঘণ্টার জন্য একট। বুক ও কাঁধের মোড়ক (8৪ পৃঃ) গ্রহণ করিলে মন্ত্রের 
মত শ্বাসনালী খুলিয়। যাঁয়। উঞ্ পাদক্নানও ( ১৯ পৃঃ) এই অবস্থায় 
অত্যন্ত হিতকর | ফুসফুস ও ব্রহ্কাইটিসের যে-কোন অস্থখের জন্য শ্বাসকষ্ট 
উপস্থিত হইলেই এই সকল ব্যবস্থা অনুসরণ করা কতব্য। স্নায়বিক 
ইাপানিতে (0975003 886009) যখন শ্বাসকষ্ট উপস্থিত হয়, তখনভ্ঘাড়ের 
উপর ১৫ মিনিট হইতে ২* মিনিটের জন্য শীতণ পটি€৫৮৫ পু) প্রয়োগ 
করিলে বিশেষ ফল হয়। থীতল পটি তুলিয়! লইবার পর এ্র-স্থান ভাল 
কারিয়। মর্দন করিয়া লাল ও গরম করিয়া দেওয়া! আবশ্যক । হৃৎপিণ্ডের 
অন্ুখের জন্য শ্বীসকষ্টে রোগীর মাথ! ও ঘাড় উচু করিয়া! শোয়াহতে হয় । 
তাহার পর রোগীর পায় গরম মোড়ক (৫০ পুঃ ) প্রয়োগ করিয়া রোগীর 
হার্টের উপর শীতল পট (৮৫ পৃঃ) প্রয়োগ করা কতব্য এবং এ-পটি 
১৫ হইতে ২০ মিনিট অন্তর অন্তর পরিবতণ্ন করিয়া দেওয়া আবশ্যক । 
পটি প্রত্যেক বার পরিবতণন করিল! দিবার সময়েই প্র-স্থান এক খণ্ড শুষ্ক 
ফ্লান্লে ছারা মর্দন করিয়া! লাল ও গরম করিয়া দেওয়া কতব্য। অথবা 
গরম জলে তিজান নেকড়া দ্বার! বুক মুছিয়! গরম করিয়া! লইলেও চলে । 
সর্বপ্রকার শ্বাসকৃচ্ছতাতেই দিজবাথ (৬৬ পৃঃ) অত্যন্ত উপকারী । পনের 
মিনিট হইতে অর্ধ ঘণ্টা পর্ন্ত এই বাথ নিলে বহুক্ষেত্রেই সন্ত সন্ধ ফল 
পাওয়। যায়। 


অতি ঘর্ম ও তড়ক৷ ২৯১ 


(১২) 
অভি ঘর্স 


[ 195099915০ 280110/ ] 

রোগের প্রথম অবস্থায় ঘর্ম কখনও রোধ করিতে নাই । কারণ মের 
ভিতর দিয়াই প্রকৃতি যথেষ্ট দুর্ষিত পদার্থ ও বিষ বাহির করিয়া দেয় ; কিন্তু ঘর্ 
যখন অত্যধিক হইতে থাকে তখনই তাহাকে আয়ত্তাধীনে আনা আবশ্যক । 
এই জঙ্য রোগী যতটা গরম সহা করিতে পারে, ততটা গরম জল্‌ দিয়া 
রোগীর দেহ মোছাইয়া দিলে রোগীর ঘর্ম বন্ধ হয়। বুক ও পেট বিশেষ 
ভাবে মোছাইয়া দেওয়া আবশ্তক | যে-সব রোগীকে রাতে ঘামায়, শয়নের 
অব্যবহিত পূর্বে্টাহাদের শরীর গরম জলে মোছাই়া দিলে রাত্রির ঘর্ম 
(158৮ ৪৪৮) বন্ধ হইয়া থাকে । রোগী যতটা গরম সহ্‌ করিতে 
পারে, উ-জল ততটা গরম হওয়! আবশ্তক | 


(১৩) 
তড়ক? 


[ 90705 01980108 ] 


0রাগ-পর্িিচযক্স- দেহের একটি অঙ্গ অথবা সমস্ত শরীরের অনিচ্ছায় 
সঙ্কোচন ও প্রসারণকে আক্ষেপ বলে। বাংলায় ইহার অন্ত নাম তড়কা 
বা খেচুনি। মস্তিষ্ক অথবা ন্নাধুমণ্ডলীর ভয়ঙ্কর গোলযোগ উপস্থিত হইলেই 
এইরূপ হুইর। থাকে । মন্তিফ অথব! ম্নামুর ভয়ঙ্কর গোলযোগ অথবা 
প্রবল জরের সময় সাধারণত ইহা আত্ম প্রকাশ করিয়া থাকে। ইহাকে 
'অত্যন্ত কঠিন উপসর্গ বলিয়। মনে কর! উচিত। 


২৯২ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


চিকিওসা1--প্রথমেই ঘরের দরজা জানাল! সমস্ত খুলিয়া! দিয়! 
রোগীকে বাতাসে রাখা কতবা। তাহার পরই রোগীর বুকের ও 
ঘাড়ের কাপড় খুলিয়া! নিয়া রোগীর মুখে ও ঘাড়ে পুনঃ পুনঃ জলের ঝাপট। 
দেওয়া আবশ্তক। যদি রোগী অজ্ঞান হুইয়া যায়, তাহা হুইলে সাধারণত 
ইহাতেই রোগীর জ্ঞান হয়। যদি একবারে না হয়, তবে এইরূপ তিন 
চাঁর বার করা আবশ্তক | ইহাতে জ্ঞান না হইলে অথবা ফল না হইলে 
যথা! সম্ভব সত্বর রোগীর পা ছুইখানি গরম জলে ডুবাইয়া অথব। তাহার 
ছুই পায়ে গরম মোড়ক ( ৫০ পৃঃ) প্রয়োগ করিয়া তাহার মাথায় অনবরত 
ঠাণ্ডাজল প্রয়োগ কর! আবন্তক । রোগীর মেরুদণ্ডেও একটি গরম জলের 
পটি কম্বল ঢাকির়! প্রয়োগ করা উচিত। মেরুদণ্ড স্বেদ দিলেও চলে ; 
কিন্তু জবর বেশী থাকিলে অথবা জরের জন্যই তড়কা হইক্জেমরুদণ্ডে গরম ও 
শীতল জলের একাস্তর পটি (৩৩ পৃঃ) দেওয়াই কতবা। রোগীর মাঁথাট। 
একটু উচুতে রাখা আবশ্তক। যদি ভয়ঙ্কর রকমের আক্ষেপ হয় অথব! 
সর্বদেহে আক্ষেপ উপস্থিত হয় এবং জ্বর ন! থাকে তাহা হইলে ১০ মিনিটের 
ভন্ট একটি গরম কম্বলের মোড়ক (৫০ পৃঃ) দেওয়া উচিত। মৃত্ররোধ 
বিকার ( 019920018 ) হইতে যে আক্ষেপ হয়, তাহাতে ইহা অত্যন্ত 
উপকারী। সর্ব-অবস্থাতেই রোগীকে শয্যায় শোয়াইয়া সিজবাথ ( ৬৬ পৃঃ) 
দেওয়া যাইতে পারে । আক্ষেপ কমিরা গেলেও রোগীর দিকে বিশেষ 
দৃষ্টি দেওয়া আবশ্তক। এই জন্য রোগী সম্পূর্ণরূপে সুস্থ হইলে তাহার 
তলপেটটি পরিক্ষার করিয়৷ লইয়া (৯ পৃঃ) প্রতিদিন ছুই বার তাহাকে 
তোয়ালে ন্নান ( ১৭ পৃঃ), কটি-ন্নান (৯ পৃঃ) এবং ছুই বার সিজবাঞ্থ 
€ ৬৬ পৃঃ) প্রয়োগ “করা আবশ্তক । দুগ্ধ, ফলের রস ও জলই রোগীর 
প্রধান পথ্য হওয়া উচিত । 


প্রলাপ ২৯৩ 


(১৪) 
প্রলাপ 
[ 109117000 ] 

প্রলাপ এক জাতীয় সাস্বয়িক উন্মত্ততা অথবা! মানসিক বৈকল্য। সামান্ত 
মানসিক চাঞ্চল্য ও অসংলগ্ন অবস্থ। হইতে রোগের প্রাবল্য অনুসারে ইহাতে 
সাময়িক ক্ষিপ্তুতা পর্যন্ত আসিতে পারে। প্রায়ই রোগীর নিদ্রিষ্ট একটা 
বিষয়ে বিশেষ একট! ভ্রান্তি থাকে । সাধারণত রাত্রিতেই রোগী বেশ 
প্রলাপ বলে। ঘুম ভাঙ্গিয়া গেলেও অনেক সময় প্রলাপ আরম্ত হয় । 
অধিকাংশ সমক্লেভ প্রবল জরের সময় রোগীর প্রলাপ উপস্থিত হয়। 
আন্তীনে পুড়িলে, সুদীর্ঘ সময় রক্তশ্াব হইলে অথবা দেহে আঘাত লাগিয়৷ 
খুব বড় ক্ষত উৎপন্ন হইলে অনেক সময় প্রলাপ উপস্থিত হইয়৷ থাকে। 
জর রোগের প্রথমে রোগীর প্রলাপ ঠিক পাগলের মত হয়; রোগী প্রবল 
উত্তেজন! প্রকাশ করে এবং ধন্তাধস্তি করিতে চায়। শেষের অবস্থায় 
রোগী নিস্ভেজ হইয়! শধ্যায় পড়িয়া থাকে এবং নিজের মনে বকিয়া বায়। 
যখন প্রলাপের ভিতর প্রবল উত্তেক্জনা থাকে তখন অধিকাংশ সময়েই 
রোগীর মন্ডিষ্ষে প্রদাহ অথবা অন্ত কোন রোগ উৎপন্ন হইন্নাছে বুঝিতে 
হ্য়। 

চিকিৎ্.সা-_রোগীর জবর থাকিলে মাথায় অনবরত বরফ জল উঅথব! 
শীতল জল ঢালিয়৷ মাঝে মাঝে শীতল কাদামাটি, বরফের থলি অথবা খুব 
শীতল জলে ভিজান তোয়ালে প্রয়োগ করা আবশ্চচ্ষ। ঘাড়ের দিক ও 
মাথার নীচের দিকটায় যাহাতে ঠাণ্ড। লাগে, তাহার ব্যবস্থা কর! প্রয়োজন। 
রোগীর উধ্ব” মেরুদণ্ড মাঝে মাঝে গরম জল দ্বারা মোছাইয়৷ তাহার পরই 
আবার সমপরিমাণ সময়ের অগ্ শীতল জল দ্বার মোছান আবশ্তক | প্রবল 
জর থাকিলে রোগীকে একঘণ্টা হইতে চারঘণ্ট। পর্ধস্ত একটি টবের ভিতর 


২৯৪ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিংসা 


গল! পর্যস্ত ডুবাইয়। ঈষদুষ্চ জলে (৮৮) ন্নান করাইলে রোগীর বিশেষ 
উপকার হয়। 'রোগীর জর কমাইবার জন্য তিনবার হইতে পাঁচবার পর্স্ত 
পর পর ৫ হইতে ১* মিনিট সময়ের জন্য ভিজ! চাদরের শীতল মোড়ক 
(১৮ ও ২১ পৃঃ) দেওয়া কতব্য। শেষের মোড়কটা অধ'বণ্ট। পর্বস্ত রাখা 
আবশ্তক । রোগীর বুকে দোষ থাকিলে নিউমোনিয়া! গ্রভৃতিতে প্রথম বারেই 
রোগীকে অধঘণ্টার জন্ত প্যাক দেওয়া! উচিত। রোগীর তলপেটে বার বার 
শীত পটি ( ৮৫ পৃঃ ) অথবা কারামাটির শীতল পুলটিস ( ১৫ পৃঃ) প্রয়োগ 
করা প্রয়োজন । রোগী যাহাতে শয্যা হইতে লাফাইয়া৷ পড়িতে ন৷ পারে, 
সে-জন্য বিশেষ সতর্কতার সহিত তাহাকে পাহার। দেওয়া উচিত। তাহার 
সহিত কখনও তর্ক করিতে নাই । তাহাকে বুঝাইয়া শুর্হিয়া সব কাজ 

করান কতব্য। 


(১৫) 
অঢেেভন নিড্রা। 
[ 90008 ] 


ইহা এমন একটি অবস্থা যাহাতে গভীর নিদ্রার উদ্রেক হয়। এই 
অবস্থায় মনে হয়, রোগীর সমস্ত মানপিক ক্রিয়া বন্ধ হইয়া গিয়াছে । 
রোগীর প্রায়ই শ্বাসকষ্ট থাকে, কখন কথন নাক ডাকে এবং মুখমগুল 
সীসার মত নিশ্রভ হইয়া যায়। রোগবিষ যখন দেহের সমস্ত যন্ত্র বিশেষ 
ভাবে মস্তিষ্ক অবসন্ন করিয়া আনে, তখন এই অবস্থা আসে । অত্ন্ত 
মারাত্মক রোগেই এই উপসর্গ উপস্থিত হয়। 

চিকিওসা-বদি রোগীর প্রবল জবর থাকে, তবে দেহের উত্তাপ 
অনুসারে বার বার তাহার দেহ শীতল জলে ভ্িজান তোয়ালে দ্বাবা 
মোছাইয়া দেওয়া কতধ্য। জর খুব বেশী থাকিলে তাহার দেছে বার 


জীবনীশক্তির নিমজ্জন ২৯৫, 


বার ৫ হইতে ১* মিনিটের জন্য ভিজা চাদরের শীতল মোড়ক ( ১৮পৃঃ) 
প্রয়োগ করিয়া শেষের মোঁড়কটি অধ” ঘণ্টার জন্য ভেওয়া আবশ্তক। 
উত্তাপ অপেক্ষাকৃত কম থাকিলে প্রথমেই অধ” ঘণ্টার জন্য দেওয়া চলিতে 
পারে। রোগীর মেরুদণ্ডে প্রত্যেক তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর ২* মিনিটের 
জন্য একান্তর পটি (৩৩ পৃঃ) প্রয়োগ করাও আবশ্তক। গরম ও ঠাণ্ডা 
জল দ্বারাও পর্ধায়ক্রমে মোছাইয়। দেওয়! যাইতে পারে । দেহের উত্তাপ 
কম থাকিলে তল পেটে দিনে তিন বাঁর ১৯০ মিনিটের জন্ত গরম স্বের দিয়! 
তাহার পর এক ঘণ্টার জন্য তলপেটের উষ্ণকর পটি ( ২৭পঃ) প্রয়োগ করা 
উচিত । রোগীর দেহ যদ্দি শীতল থাকে তবে ৯ মিনিটের জন্য তাহাকে 
গরম বম্থলের স্্ড়ুক ( ১৩০পৃঃ) দিয়া পুনরায় ভিজা তোয়ালে দ্বারা তাহার 
দেহ, শীতল করিয়! লওয়া আবশ্তক। হাত পা সর্বদা গরম রাখা প্রয়োজন । 
এজন্য এ-সকল স্থানে বার বার উত্তাপ প্রয়োগ করিয়া এবং মার্নি করিয়। 
গরম কাপড় দ্বারা ঢাকিয়া রাখা আবশ্তক। যদি রোগীর জর খুব বেশী না 
থাকে, তবে তাহার ছুই পায় পৃথক পৃথক করিয়া প্রত্যেক ছুই ঘণ্টা অস্তর 
অন্তর অধ” ঘণ্টার জন্ত গরম কম্বলের মোড়ক (১৩০পৃঃ) প্রয়োগ করা৷ 
আবশ্তক । এ্র-সময় মাথা অবশ্তই শীতল রাখা প্রয়োজন । 

রোগীর জ্ঞান হইলে তাহাকে নেবুর রস সহ ক্রমশ বাড়াইয়া প্রচুর গরম 
জল পান করিতে দেওয়া কতব্য; কিন্তুজোর করিয়৷ কিছুই করা উচিত 
হইবে না । তাহাকে খুব কম বিরক্ত কর! উচিত এবং খুব কম ভিকিৎস 
কর। আবশ্াক | 


( ১৬ ) 
জীবনীশক্তিন্ন নিমজ্জন 
[ ০০1187099 ] 
দেহুর ন্াধু ও বিভিন্ন যন্ত্রের চরম অবসন্জ অবস্থাকে কোলাপচ. বলা 
হয় । এই অবস্থায় দৈহিক হন্ত্রগুলি এরূপ নির্ভীৰ হইয়া আসে যে, দেহের 


২৯৬ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস। 


ত্বাভাবিক গতি রুদ্ধ হয়। অত্যন্ত মারাত্মক রোগের শেষে অনেক সময় 
এই অবস্থা আষে। 

চিকিএসা-_বিশ্রাম এই রোগের প্রথম চিকিৎসা । অনেক সময় 
দেহ কেবণ পুর্ণ বিশ্রাম পাইলেই জীবনীশক্তির পুনরায় উদ্দীপন! হয়। 
রোগীর দেহে এই লক্ষণের প্রথম প্রকাশ মাত্রেই রোগীকে অধপ্লাস অথব৷ 
তাহার বেশী গরম জল পান করিতে দেওয়া! উচিত। হাত পা! ঠাণ্ড। 
থাকিলে, উত্তীপ প্রয়োগ করিয়া এবং মর্দন করিয়া তাহ! গরম করিয়! 
দেওয়া কত'বা। রোগীকে শোয়াইয়া রাখিয়া একটি গরম জলের ডুস দিলে 
বিশেষ উপকার হয়। ঘবখন জীবনীশক্তি নিমজ্জিত হইয়। আসে, তখন 
রীতিমত গরম জল দ্বারা একট। ডুস দেওয়ার মত এমনুষউিপকারী জল- 
চিকিৎসার ভিতর আর কিছুই নাই। সাশ্ত্িপাতিক জর অথবা করের! 
প্রভৃতির রক্তদুষ্টির জন্ঠ যখন এই অবস্থা আসে, তখনই ডুসে সর্বাপেক্ষা 
উপকার হয় বেশী। ডুদ দেওয়ার পরে রোগীকে কতক্ষণ পর্ধস্ত কয়েকখানা 
কম্বল দিয়া গল! পর্ধস্ত ঢাকিয়! রাঁখ। উচিত। রোগীর হাত ও পা শীতল 
হইয়া আসিলে অবিলম্বে তাহাকে ১৫ মিনিটের জন্য গরম কম্বলের 
মোড়ক (১৩০ পৃঃ) দিয়া তাহার পর শীতল জল দ্বারা দুই তিন জনে 
মিলিম্! তাহার সর্বশরীর ভাল করিয়! রগড়াইয়া দিলে মুতপ্রায় রোগীও 
পুনর্ভীবন লাভ করে । প্রয়োজন হুইলে দুই তিন ঘণ্টা অন্তর অন্তর এরূপ 
করা কাইতে পারে । রোগার মেরুদণ্ডে মাঝে মাঝে উত্তাপবহুল 
একাস্তর পটি ( ১৩ পৃঃ) প্রয়োগ করিলেও বিশেষ ফল হইয়া থাকে। 
এই অবস্থা এক বার কাটিয়া যাওয়ার পর পুনরায় আক্রমণের 
সম্ভাবনা! *বুবিলে রোগীকে এক হইতে ছুই ঘণ্টা কাল ঈষদুষ জলে 
€ ৯২০ হইতে ৯৫০) স্নান করাইলে (১৬ পৃঃ) বিশেষ উপকার হয়। 
আরোগা লাভ করার পরও কয়েক দিন পর্যস্ত এরূপ জলে রোগীর 
স্নান করা কতব্য । সুস্থ হইয়া উঠিলে ছুগ্ধই তাহার পক্ষে সব প্রধান 


হার্টফেলিয়র ও পুনরাক্রমণ ২৯৭ 


পথ্য ; কিন্তু ক্ষুধা না হইলে নেবুর রসসহ গরম জল ব্যতীত তাহাকে আর 
কিছুই থাইতে দেওয়া উচিত নয়। রোগাকে খুব ক্স চিকিৎস| করা 
উচিত। রোগী যাহাতে ঘুমমাইতে পারে, তাহার জন্য সবপপ্রকার ব্যবস্থা! 
করা আবশ্যক । 


ক 


( ১৭ ) 


হার্ট -ফলিক়র 
| 79275 078110076 ] 


হৃৎপিণ্ডের সাজ হঠাৎ বন্ধ হইতে পারে, যদি রোগীর এরূপ অবস্থা 
হয়, তবে রোগীর হার্টের উপর প্রত্যেক ঘণ্টায় অথব! ছুই ঘণ্টা অন্তর ১৫ 
মিনিটের জন্য শীতল পটি (৮৫ পৃঃ) দেওয়া আবশ্তক | যদি তাহাতে 
কাজ না হয়, তবে অল্প সময়ের জন্য গরম স্বেদ দিরা তাহার পর শীতল পটি 
প্রয়োগ করা কতরব্য। মেরুদণ্ডের গরম ও শীতল জলের একাস্তর পাট 
(৩৩ পৃঃ) অত্যন্ত ফলপ্রদ। মাঝে মাঝে তোয়ালে নান (১৭ পু) 
একান্ত ভাবে আবশ্তক । রোগীর পূর্ণ বিশাম প্রয়োজন। কখনো এক 
সঙ্গে সুদীর্ঘ সময়ের জন্য রোগীকে শীতল চিকিৎসা করিতে নাই । 


(১৮) 
পুনরাভ্রুমণ 
[ 199191082 ] 
যখন যথাযথরূপে রোগের চিকিৎস! হয় না) অধিকাংশ সময় কেবল 
তখনই রোগের পুনরাক্রামণ হইয়া! থাকে। প্রথমীবধিই অথব! প্রথম 


২৯৮ দৈনন্দিন রোগের জল-চিকিৎস! 


স্বযোগ পাত্রয়! মাত্রই যদি অপনয়নমূলক (91171796159 ) চিকিৎসা 
যথাযথরূপে অনুসুরণ করা হয়, তবে রোগের পুনরাক্রমণ হওয়া অত্যন্ত কঠিন 
হয়। চিকিৎসা দ্বারা যখন রোগ চাপা দেওয়া হয় অথবা অসম্পূর্ণ 
চিকিৎসায় যখন দেহ হইতে সম্পূর্ণ বিষ বাহির হইয়! যাঁয় না, তখনই সহজে 
রোগের পুনরাক্রমণ হইয়৷ থাকে । রোগ আরোগ্যের পরও রোগীর মল, 
মূত্র ও ঘর্স যাহাতে যথাষথরূপে নির্গত হয়, সে-দিকে দৃষ্টি রাখা আবশ্তক । 
প্রকৃতির এই তিনটি দ্বার পরিষ্কার রাখিলে এবং রোগীকে বিমল হাওয়ায় 
রাখিঝার ব্যবস্থা করিতে পারিলে রোগের পুনরাক্রমণ হওয়া একরূপ 
অসম্ভব হয়। অনেক সময় রোগের অব্যবহিত পরই অতিরিক্ত আহার 
ও পরিশ্রম করিলে দেহের ভিতর একটা বিশৃঙ্খল! আসএবং রোগের 
পুনরাক্রমণ হয়। এই সকল বিশেষ সতর্কতার সহিত পরিবর্জন ক্ষর। 
আবশ্তক। 


এনম্সও্ও 


বিস্তৃত-মূচী 


বিষয় 

অচেতন নিদ্রা (00108 ) 
অতিথঘর্ম + 
অনিদ্রা 

অস্ত্র হইতে রক্তত্রাব 
অণ্টারনেট কম্প্রেচ 
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আউুলহার। 
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উত্তাপ বহুল একাস্তর পটি 
উপদংশ 

উপসর্গ রোগ 
উষ্ণকর পটি 
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